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RESUMO

A operacionalizacdo da assisténcia social por meio de um sistema publico, descentralizado
e participativo, denominado Sistema Unico de Assisténcia Social- SUAS é um processo novo e em
construcdo no pais. As correlacfes de forcas sociais e politicas, no entanto, imp&em limites ao SUAS,
fragilizando, por vezes, a garantia da assisténcia social conforme o seu marco legal e institucional.
Por um lado, presenciam-se 0s avancos nos instrumentos que normatizam a gestdo da assisténcia
social na ldgica do SUAS e, por outro, observa-se a persisténcia de modos regressivos de
operacionalizagdo dessa politica publica. Em face desse cenario, este estudo realiza uma analise do
processo de operacionalizagédo da assisténcia social, no nivel da protecédo social basica, sob a 6tica
da gestdo SUAS, em Manaus/AM, por meio de uma caracterizacdo do modo de viabilizacéo dos eixos
estruturantes de gestdo desse sistema pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Direitos
Humanos- SEMASDH, bem como, da identificagdo da forma de organiza¢do implementada por esta
Secretaria para a garantia dos servicos socioassistenciais da protecdo social basica e, ainda, de uma
analise acerca do acesso a esses servicos socioassistenciais a partir da perspectiva dos usuarios da
politica publica em analise. Para tanto, este estudo foi norteado pelo estudo das seguintes categorias:
protecéo social, assisténcia social e sistema Unico de assisténcia social. Com esse desenho tedrico, a
pretenséo foi apreender os elementos sociohistéricos que determinam o formato da assisténcia social
como politica de protecdo social e demarcar as formas como tradicionalmente a assisténcia social foi
operacionalizada para distinguir o formato do SUAS para esta politica publica. Trata-se de um estudo
exploratério quanto aos seus objetivos e qualitativo quanto a natureza e a forma de abordagem dos
dados, os quais foram apreendidos a partir da concretizagdo de uma pesquisa bibliografica,
documental e de campo, realizada no municipio de Manaus, no ambito da SEMASDH, abrangendo o
Fundo Municipal de Assisténcia Social- FMAS e 04 (quatro) Centros de Referéncia da Assisténcia
Social- CRAS, e no cenario do Conselho Municipal de Assisténcia Social- CMAS. Para encaminhar
esse processo investigativo, realizaram-se entrevistas semiestruturadas com o Subsecretario da
SEMASDH e os Coordenadores dos CRAS selecionados, aplicaram-se formularios com perguntas
abertas e fechadas com a Chefe de Divisdo do FMAS, com os profissionais das Equipes de
Referéncia dos CRAS, com a Conselheira Titular do CMAS e com 0s usudrios dos servigos
socioassistenciais. Partindo dessa perspectiva de abordagem, o estudo contribuiu para uma reflexao
sobre a operacionalizacdo da politica publica de assisténcia social no Municipio, desvelando uma
fragilidade na estruturacdo do SUAS no Municipio, pelo modo difuso e distanciado dos preceitos
legais e normativos preconizados na PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005 em que a SEMASDH viabiliza
0s eixos organizativos desse sistema de gestdo; além da incompletude que marca a forma de
organizacdo dos servicos socioassistenciais que limita o cumprimento das funcdes da assisténcia
social no exercicio da vigilancia social, protecdo social e garantia dos direitos socioassistenciais e,
por extensdo, entrava a possibilidade de que pelo SUAS esses servigos sejam universalizados e
garantidos com qualidade e justica as familias que os demandam, resultando na pouca efetividade da
garantia da assisténcia social como politica publica de Seguridade Social.

Palavras-chave:
protecdo social - assisténcia social - sistema Unico de assisténcia social



ABSTRACT

The operationalization of social assistance through a public system, decentralized and
participatory, called Unified Social Assistance System-SUAS is a new and under construction in the
country. The correlations of social and political forces, however, impose limits on SUAS,
handicapping, sometimes the guarantee of social assistance as their legal and institutional framework.
On the one hand, witness the advances in instruments that regulate the management of social care in
SUAS logic, and secondly, there is the persistence of regressive ways of operationalizing this policy.
Given this scenario, this study undertakes an analysis of the process of operationalization of social
welfare at the level of basic social protection, from the viewpoint of the SUAS management in
Manaus/AM, through a characterization of viable mode of structural axes of management of this
system by the Municipal Social Welfare and Human Rights-SEMASDH, as well as the identification of
the form of organization implemented by the Secretariat for the guaranteed services socioassistenciais
of basic social protection and also an analysis on access to these socioassistenciais services from the
perspective of users of public policy analysis. Therefore, this study was guided by the study of the
following categories: social security, social assistance and social assistance system only. With this
design theory, the intention was to seize sociohistorical elements that determine the shape of welfare
as social protection policy and demarcate the ways traditionally social assistance was operationalized
to distinguish the shape of the SUAS for this policy. This is an exploratory study about their goals and
qualitative in nature and how to approach the data, which were seized from the completion of a
literature, documentary and field, held in Manaus, under SEMASDH of covering the Municipal Fund of
Social Assistance and FMAS-four (04) Reference Centers for Social Assistance-CRAS, and the scene
of the Municipal Council of Welfare-CMAS. To forward this investigative process, semi-structured
interviews were held with the Secretary of SEMASDH and Coordinators CRAS selected were applied
forms with open and closed questions with the Division Chief of FMAS, with teams of professionals
Reference CRAS, Councillor Holder with CMAS and service users socioassistenciais. From this
perspective approach, the study contributed to a reflection on the operationalization of social welfare
policy in the city, revealing a weakness in the structure of the SUAS in the city, the diffuse mode and
distanced itself from the legal and normative precepts advocated in PNAS/2004 and NOB-SUAS/2005
where SEMASDH enables the axes of organizational management system; addition of
incompleteness which marks the form of organization of services socioassistenciais limiting the duties
of social assistance in the exercise of social surveillance, social protection and guarantee of
socioassistenciais rights and, by extension, came the possibility that these services are at SUAS
universalized and guaranteed quality and fairness for families that demand, resulting in poor efficiency
of the guarantee of social welfare policy as Social Security.

Keywords:
social protection - social assistance - unique system of social assistance
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INTRODUCAO

O estudo, que ora se apresenta a comunidade académica e a sociedade em geral,
tem como objeto investigativo a operacionalizagdo da assisténcia social, no ambito da
protecdo social bésica, pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Direitos Humanos-
SEMASDH do municipio de Manaus/AM, sob os moldes do Sistema Unico de Assisténcia
Social- SUAS, na perspectiva da viabilizacdo dos eixos que estruturam esse modelo de
gestdo e das referéncias organizativas delineadas pela Politica Nacional de Assisténcia
Social- PNAS/2004 para a conducéo dos servigos socioassistenciais do SUAS. Trata-se de
um objeto que tem como elemento investigativo um processo que estd em construcao e que,
imbuido de dinamismo tal como a realidade social, € rico em significados e contradigfes.

A aproximacao teorica a esse objeto de estudo é norteada pela apreensdo da
assisténcia social no contexto das relagbes estabelecidas entre Estado e sociedade no
processo de institucionalizacdo de politicas de prote¢do social no Brasil. Isto porque, da
processualidade dessas relacdes resultam tanto os consensos e dissensos sobre 0s
segmentos sociais que sdo protegidos, como as agdes que sdo introduzidas no sistema de
protecdo e o quanto de protecao € assegurado. Nesse movimento, determina-se o modo de
organizacdo e desenvolvimento das politicas de protecdo social no pais, das quais se
destaca a assisténcia social.

Em face dessas configuracdes, a assisténcia social estd aqui sendo entendida
como um objeto historicamente construido e condicionado por tais relacdes de forcas
sociopoliticas que, particularmente, arquitetam distintas formas de operacionaliza-la. Assim,
a perspectiva do “amor ao préximo e aos pobres”, da “benevoléncia estatal” e do
“autoritarismo e da centralizagdo tecnoburocratica”, foram tradicionalmente constituidos
como elementos reguladores da pratica da assisténcia social brasileira, imprimindo-lhe um
carater de ndo-politica e uma condicdo de subalternidade aos segmentos da sociedade que
a demandam.

E recente na dinAmica da operacionalizacio da assisténcia social a presenca de
um instrumento juridico-normativo de base democratica e universal com o intuito de
regulariza-la como politica publica e direito social. Desde o ensaio da reforma democrética
no Estado brasileiro e da Constituicdo Federal de 1988, em que os direitos de cidadania
foram ampliados e foi estabelecida uma nova agenda para o sistema de protecdo social
brasileiro, a assisténcia social ingressou como politica de Seguridade Social, devendo ser
organizada com base nas diretrizes da descentralizacdo politico-administrativa e da
participacao da populacéo na formulacéo e no controle da politica em todos os niveis.

O movimento da contrarreforma neoliberal do Estado brasileiro ao longo dos anos

de 1990, no entanto, tensionou esse processo, negando o padrdo universal assegurado as
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politicas de Seguridade Social e assinalando a prevaléncia da forma pontual, compensatoria
e focalizada na extrema pobreza do Estado para atender as necessidades sociais de grande
parte da populacdo desencadeadas pelas desigualdades geradas pelas contradicbes do
sistema capitalista. Nesse movimento, a assisténcia social continuou sendo tratada como
politica para pobres e operacionalizada de forma precéria e deslocada dos avangos
constitucionais assegurados pela Constituicdo Federal de 1988 e pela Lei Organica da
Assisténcia Social- LOAS de 1993.

A partir dos anos 2000, entretanto, esse processo constituinte quanto a
responsabilidade governamental em garantir a assisténcia social como politica publica e
direito foi retomado. Nessas condicBes histéricas, emergiu o delineamento de novas
configuracbes para a assisténcia social no Brasil, expressas no modo de gestédo
descentralizado e participativo, afirmado na ConstituicAo Federal de 1988, que até entdo
nao havia sido apreendido nem pelo Estado e nem pela sociedade, tampouco havia sido
consolidado, frente & predominancia de formas de operacionalizacdo antidemocréticas
fundamentadas na l6gica patrimonialista e moralista da sociedade brasileira.

A aprovacao da PNAS, em 2004, e a construcdo e normatizagdo nacional do SUAS,
em 2005, foram importantes ganhos na garantia e ampliacdo dos direitos sociais afirmados
na Constituicdo Federal de 1988. A operacionalizacdo da assisténcia social a partir de um
sistema Unico, descentralizado e participativo, ancora-se numa concepc¢do de
universalizacdo do direito a protecdo social, colocando-se como instrumento de resisténcia
as inflexdes do capitalismo contemporéaneo e as praticas filantropicas e vexatérias que
historicamente determinam o campo especifico dessa politica social.

Apesar desses avangos, registram-se na realidade brasileira dualidades entre o
proposto na regulacdo normativo-juridica do SUAS e sua plena efetivagdo no cotidiano dos
municipios brasileiros. Ao lado dos avancos relacionados a construcdo de uma nova
institucionalidade nos Estados e municipios do pais na perspectiva do SUAS, convive-se
com modos regressivos de operacionalizagdo do conteudo da assisténcia social, com
referenciais da cultura patrimonialista, tecnocrética e clientelista. Nesse movimento dual, o
SUAS tende a ser enfraquecido, sobretudo na sua funcdo em assegurar que a assisténcia
social seja consolidada em conformidade com o seu marco juridico-normativo, ou seja,
como politica publica e direito a prote¢éo social dos que dela necessitarem.

Em face desse contexto € que sobreveio o0 interesse em estudar a
operacionalizacdo da assisténcia social, no nivel da prote¢do social basica, sob a o¢tica da
viabilizacdo dos eixos estruturantes de gestdo do SUAS e do modo de organizacdo do
servicos socioassistenciais, de forma a indagar quais o0s entraves, dificuldades,
possibilidades e redirecionamentos encetados pela SEMASDH, no municipio de

Manaus/AM, no intuito de que, pelo SUAS, a assisténcia social seja concretizada como
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politica publica e direito a protecdo social. Ou seja, questiona-se: Como a SEMASDH
operacionaliza a assisténcia social no nivel da prote¢cdo social basica, a partir do SUAS?
Como o SUAS é estruturado pela SEMASDH? Quais as referéncias que a SEMASDH segue
para organizar e garantir 0s servigos socioassistenciais da prote¢éo social basica? E como
ocorre 0 acesso esses servigos pelos usuarios do SUAS?

A perspectiva em empreender tal estudo é fruto da aproximacao da pesquisadora a
esse problema na vida pratica. As questdes dessa investigagdo estdo, portanto,
relacionadas as inquietacdes geradas no cotidiano profissional, quando da atuacdo na
Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Cidadania- SEMASC em Manaus-AM (2006-
2008) e como docente do Curso de Servico Social do Centro Universitario do Norte-
UNINORTE (2009) que, na ocasido, ministrou-se a Disciplina Eletiva Il, intitulada SUAS.
Essas oportunidades, ao possibilitarem uma aproximagéo teorico-pratica ao tema proposto,
sinalizaram que ha fragilidades na gestdo do SUAS em Manaus/AM e que compromete a
viabilizacdo da assisténcia social como politica de prote¢cdo social, mobilizacdo e
organizagao social para a garantia de melhores condi¢6es de vida.

Considerando tais aspectos, o objetivo central deste estudo foi, entdo, analisar o
modo de operacionalizagdo da politica publica de assisténcia social em Manaus-AM pela
SEMASDH, a partir da caracterizacdo da viabilizacdo dos eixos estruturantes que formatam
0 SUAS, enquanto modelo de gestdo da assisténcia social, e da identificacdo das
referéncias que norteiam a organizacao dos servigcos socioassistenciais no nivel da protecéo
social basica, bem como, da andlise do acesso a esses servi¢cos a partir da perspectiva dos
usuarios do SUAS, em Manaus/AM.

A partir desses objetivos e tendo por referéncia o sistema unico, descentralizado e
participativo para a gestao da assisténcia social, o l6cus de investigacdo deste estudo no
campo da esfera Executiva foi a SEMASDH e no ambito Deliberativo, foi o Conselho
Municipal de Assisténcia Social- CMAS, tendo em vista que estas sé@o as instituicdes
responsaveis em formular, executar, avaliar, controlar e fiscalizar tal politica no contexto do
municipio em que este estudo foi realizado.

Para essa analise acerca da operacionalidade da assisténcia social no nivel da
protecdo social basica, foi necessério incluir no l6cus do levantamento de campo o Fundo
Municipal de Assisténcia Social- FMAS, ou seja, a instancia de financiamento da assisténcia
social. Além disso, realizou-se pesquisa de campo nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social- CRAS, 6rgdos publicos vinculados a SEMASDH, nos quais ocorre a
execucdo dos servigos socioassistenciais da protecdo social basica que integram o SUAS
no municipio.

Em Manaus, segundo dados informados pela SEMASDH, existem 18 (dezoito)

CRAS. Por essa amplitude, compés parte do local do estudo empirico apenas 04 (quatro),
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localizados respectivamente nos bairros da Cidade Nova (Zona Norte), da Cachoeirinha
(Zona Sul), do S&o José IV (Zona Leste) e da Gloria (Zona Oeste), todos selecionados a
partir de critérios em comum: pleno funcionamento e cofinanciado pela Unido e, ainda,
CRAS cujos Coordenadores e Técnicos da Equipe de Referéncia tivessem, no minimo, 01
(um) ano de atuacéo no referido local.

A estratégia metodoldgica adotada para realizar esse estudo foi desenvolvé-lo a
partir de movimentos investigativos articulados e complementares, em que um funcionou
como base para o outro. Assim, o primeiro movimento investigativo dessa pesquisa centrou-
se na empreitada que envolveu a aproximacdo do sujeito pesquisador ao objeto a ser
pesquisado e abrangeu o processo de construcdo do marco tedrico e conceitual de
referéncia da pesquisa e ainda, da definicdo dos sujeitos e da instrumentalizagdo da
pesquisa.

Quanto aos sujeitos desse estudo, optou-se por uma amostragem de tipo ndo
probabilistica, selecionada pelo critério da intencionalidade e de acordo com a construgdo
de critérios de incluséo e exclusdo’ que qualificassem os sujeitos do estudo. Dessa forma,
no ambito da SEMASDH, foram informantes-chave o Subsecretario e a Chefe de Divisdo do
FMAS; no ambito do CMAS, a Conselheira Estatal; no &mbito de cada CRAS, o
Coordenador, 01 (um) profissional da Equipe de Referéncia e 03 (trés) usuarios dos servi¢cos
socioassistenciais.

A partir de uma abordagem exploratéria e qualitativa, foi utilizado um conjunto de
técnicas e instrumentais articulados entre si. As técnicas de pesquisa adotadas foram:
Sistematizacdo bibliografica e documental; Entrevista Semiestruturada; Formularios com
gquestdes abertas e fechadas e Observacéo Livre. Para tanto, foram utilizados os seguintes
instrumentais, os quais foram elaborados a partir da definicdo de indicadores® Fichas de
trabalho bibliograficas e documentais®; Guia de Entrevista Semiestruturada®: optando-se por
02 (dois) tipos distintos, cujos sujeitos foram o Subsecretario e o Coordenador do CRAS;
Formuldrios com questdes abertas e fechadas® apresentando particulares modelos a
Conselheira do CMAS, a Chefe de Divisdo do FMAS, aos profissionais das Equipes de

Referéncias dos CRAS e aos usuarios dos servi¢os socioassistenciais dessas unidades.

1 O elenco dos critérios de inclusdo e exclusdo construidos para a qualificacdo da amostragem
encontra-se no Apéndice A.

A Figura de indicadores que norteou o processo da construcdo dos instrumentais deste estudo
encontra-se no Apéndice B.

*No Apéndice C, consta os itens das Fichas de trabalho bibliograficas e documentais.

* Os Guias das Entrevistadas semiestruturadas constam no Apéndice D deste trabalho.

® No Apéndice E estdo os 04 (quatro) tipos de Formularios com perguntas abertas e fechadas
utilizados nesta pesquisa.
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Simultaneamente & utilizacdo de tais técnicas e instrumentais, acrescentou-se o
caderno de campo, gravador de 4udio para o registro fonografico e maquina fotografica para
o registro de imagens da estrutura fisica dos CRAS pesquisados.®

Outro passo importante nesse primeiro momento da pesquisa correspondeu a
submissdo do projeto de pesquisa ao exame de qualificacdo aplicado pelo Programa de
Pés-graduacdo em Servico Social e Sustentabilidade na Amazbnia- PPGSS ao qual o
mesmo esta inserido. Desse processo, resultaram em contribuicbes que permitiram o
aprimoramento tedérico-metodoldgico do pesquisador e de sua capacidade para realizar a
pesquisa, analisar os dados coletados e redigir o trabalho cientifico. As contribui¢cdes tecidas
pela comissdo julgadora do exame de qualificacdo foram analisadas e incorporadas ao
projeto de pesquisa.

Posterior a isso, 0 mesmo foi submetido & anélise do Comité de Etica de Pesquisa
da Universidade Federal do Amazonas- UFAM, 0 que requereu a organizagdo de
documentos relacionados a avaliacdo do referido Comité. Tratou-se de um momento
delicado, tendo em vista que a continuagdo da pesquisa estava sujeita ao parecer favoravel
emitido pelo Comité’.

Uma vez aprovada a pesquisa pelo mencionado Comité de Etica, partiu-se para o
teste dos instrumentais definidos para a coleta de dados. Para tanto, os instrumentais foram
aplicados numa parte da amostragem da populacdo pesquisada. O objetivo foi avaliar a
confiabilidade e a validez dos instrumentais quanto ao fornecimento das informacbes
necessarias ao conhecimento do fenbmeno pesquisado.

Feito isso, partiu-se para o segundo momento investigativo, destinado a pesquisa
de campo, no propésito de coletar os dados e as informagfes a partir das técnicas e
instrumentais definidos. Referiu-se, portanto, ao periodo em que o préprio pesquisador
realizou as entrevistas semiestruturadas e aplicou os formularios. Concomitantemente, as
observacgdes, informacdes e imagens, foram registradas no caderno de campo, gravador de
audio e maquina fotogréfica.

Apoés esse periodo de pesquisa de campo, partiu-se para 0 momento investigativo
destinado a sistematizagdo, interpretacdo e andlise dos dados coletados. Os dados
qualitativos foram transcritos®, organizados e analisados com base nos procedimentos da
Andlise de Conteudos. A partir dos procedimentos e objetivos estabelecidos por Bardin

(1977), os dados obtidos nesta pesquisa foram analisados, conforme o plano a seguir:

o) registro fotografico dos CRAS encontra-se no Apéndice F.

" O Parecer do Comité de Etica em Pesquisa da UFAM encontra-se no Anexo A.

® para a transcricdo dos dados das entrevistas e formularios com questdes abertas e fechadas
adotou-se a Convencdo de Transcricdo trabalhada por Flick (2009), a Figura que a descreve
encontra-se no Anexo B.
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1) pré-andlise: as respostas dos sujeitos as entrevistas semiestruturadas, os formularios
com perguntas abertas e fechadas, bem como, os dados obtidos por meio da
observacao livre e das fichas de trabalho bibliografica e documental foram organizados.
Foi um momento que oportunizou conhecer as respostas e as mensagens contidas nos
instrumentais de pesquisa;

2) exploracdo do material: foi propriamente a andlise do conteddo das mensagens,
mediante operacbes de codificagbes, em que os dados foram transformados em
unidades de registro (tema) e de contexto (segmento da mensagem), seguidas da
subcategorizacdo dos mesmos e da organiza¢do em quadros;

3) tratamento e interpretacdo dos resultados obtidos: foi 0 momento de se estabelecer
relacdes entre fenbmeno social analisado e o contexto mais amplo em que 0 mesmo
estd inserido. Neste momento foram propostas inferéncias a respeito do objeto
analisado.

Feitas essas sistematizacdes, interpretacdes e analises dos dados qualitativos,
preparou-se para 0 momento da defesa da dissertagdo. Acrescenta-se, ainda, que
posteriormente a isto, pretende-se apresentar e divulgar os resultados aos profissionais da
SEMASDH e aos beneficiarios dos servicos socioassistenciais bem como a comunidade
cientifica.

E a partir dessa base tedrica e metodologica que este estudo apresenta sua
contribuicdo em termos académicos, posto a reflexdo que enseja sobre os fatores
limitadores da processualidade da politica publica de assisténcia social na perspectiva do
SUAS, no municipio de Manaus/AM, configurando-se assim, como um instrumento tedrico e
politico a disposi¢do da sociedade, sobretudo, dos gestores locais para a superacdo desses
limites. Além disso, seus resultados podem conjeturar redirecionamentos para uma
intervengdo profissional em defesa da cidadania, na qual se inclui o compromisso com a
efetivacdo e garantia da assisténcia social enquanto politica publica de protecdo social.

Isso posto, convém explicitar a maneira como esta organizado esse trabalho, que
apresenta o produto da pesquisa apontada. O estudo inicia-se abordando, dentre outros
aspetos, a relacdo entre Estado e sociedade no processo de institucionalizagdo de politicas
de protecdo social no Brasil e no contexto local da pesquisa, no sentido de apreender as
determinagfes sociohistéricas que configuram a assisténcia social como politica de
Seguridade Social. O segundo capitulo, por sua vez, gravita em torno de uma reflexdo
focada nas formas de operacionalizacdo da assisténcia social, para apreender o formato do
SUAS e da forma como 0 mesmo esta sendo viabilizado no municipio pesquisado. No ultimo
capitulo do estudo, traz-se o desvelamento das referéncias que conduzem a SEMASDH no
processo de organizacdo dos servicos da protecao social basica do SUAS, bem como, as

falas dos usuarios desses servicos sobre 0 acesso aos mesmos nos CRAS.
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1 POBREZA, ESTADO E PROTECAO SOCIAL: AS DETERMINACOES
SOCIOHISTORICAS DA ASSISTENCIA SOCIAL

Esse capitulo é composto de quatro pontos tematicos, 0s quais gravitam em torno
de uma preocupacdo comum: refletir sobre a relacdo entre Estado e sociedade na dinamica
da institucionalizagéo de politicas de protecdo social no Brasil. Refletir sobre essa dinamica
tem legitimidade e necessidade, na medida em que a mesma pode revelar as mediacdes e
determinagBes sociohistoricas que configuram as contradicbes e avancos do objeto
investigativo desse estudo, qual seja a assisténcia social, que na atualidade deve ser
operacionalizada a partir de um sistema Unico, descentralizado e participativo, no sentido de
garanti-la como politica de Seguridade Social e como mecanismo de ampliagdo da
organizacao e do protagonismo social no acesso a bens e servigos socioassistenciais.

A assisténcia social, como politica de protec&o social, constitui-se como uma arena
de forgas, da qual resultam distintos interesses e tradicbes em torno do seu conteudo e
formas de operacionalizacdo. A sua garantia como politica de direitos esta vinculada ao
movimento historico entre as correlacdes de forgas politicas para a institucionalizagdo de um
sistema publico de protecdo social no pais. Desse modo, € essencial a compreensdo da
dindmica especifica da protecdo social brasileira e de suas implicacdes para o conjunto das
politicas sociais que a constitui.

Na perspectiva dessa analise, apresenta-se nesse capitulo uma reflexdo sobre a
processualidade da protecéo social, quando essa foi inserida no ambito da esfera da acéo
estatal brasileira e a0 mesmo tempo, no cenario amazonense, espaco territorial desse
estudo. A partir disso, segue-se com um debate acerca da funcdo que as mesmas assumem
no contexto da ditadura militar. Em seguida, percorre-se 0 contexto sociohistérico que
configurou a reforma democratica do Estado no Brasil, em que as politicas de protecdo
social foram asseguradas constitucionalmente como direitos sociais e dever do Estado e
quando este status foi negado pela contrarreforma neoliberal do Estado brasileiro quando
esse optou pelas politicas de ajustes macroeconémicos.

Apés esse percurso, chega-se ao século XXI. Nessa conjuntura, procura-se
apreender as possibilidades de mudanca bem como as contradicbes apresentadas pelo
Estado na garantia das politicas sociais no pais. Contexto esse que traz relevantes
contribuicbes para refletir sobre a operacionalizagdo da assisténcia social a partir da gestéo
do SUAS.
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1.1 A EMERGENCIA DA PROTECAO SOCIAL PUBLICA: REGULACAO DA POBREZA E
DA FORCA DE TRABALHO

A reflexdo sobre a emergéncia de sistemas de protecao social publico demarca o
lugar que lhe é destinado no interior do Estado e dos diversos setores da sociedade,
trazendo a tona as relacdes sociais que se estabelecem no sentido da demanda pela
institucionalizacdo de politicas sociais. Nessas configuracdes, pretende-se apreender a
dinamicidade da sociedade brasileira para o estabelecimento de politicas ou programas de
protecdo social no ambito da esfera da acdo do Estado. Nesse percurso, também serdo
buscadas as particularidades da prote¢cdo social no Estado do Amazonas, 0 contexto mais
especifico do presente estudo, no sentido de desvelar suas diferencas e determinacdes em
relagdo ao cenario nacional.

Acompanhar esse movimento, certamente, pode revelar 0os impasses e avangos
gue configuram o caminho da institucionalizacdo da assisténcia social no pais, assim como
na cidade de Manaus-AM, que enquanto politica de protecéo social, vai carregar as marcas
desta sua matriz, além do perfil da focalizacdo e despolitizagdo, como caracteristicas
peculiares da sua trajetéria sociohistorica, a qual sera analisada no momento posterior.

Inicialmente, € importante considerar que as sociedades sempre desenvolveram
formas de proteger seus membros contra possiveis adversidades, seja via instituicdo néo
especializada, nas quais a fonte de protecao é a prépria familia, seja em sociedades mais
complexas, onde se apresentam politicas especificas e especializadas de prote¢do. Assim,
afirma-se que, independente do momento e do espaco geografico, continuamente as formas
de protecéo social foram e sao registradas pela histéria (GIOVANNI, 1998).

Contudo, como bem acentua Girotti (apud VIANA; LEVCOVITZ, 2005), a protecéo
social se consolidou como cultura politica a partir da ampliacdo das desigualdades sociais,
guando as situagfes de inseguranca foram intensificadas e difundidas por razfes estruturais
vinculadas as contradicbes do sistema capitalista. Portanto, entende-se que a
institucionalizagdo de sistemas publicos de protec@o social esta ligada a transformacdes
econdmicas e politicas desencadeadas pelo modo de producao capitalista.

Essas transformacbes referem-se & emergéncia e ao desenvolvimento da
industrializacdo e, consequentemente, a intensificagdo da urbanizacdo, as quais, sob a
l6gica do sistema capitalista, trouxeram novas configuragdes a pobreza e as desigualdades
sociais. De modo tal que, se antes dessas transformacdes a fungéo da protecdo social era
exercida pela familia ou pela comunidade, a partir de entéo foi requisitado ao Estado o papel
de assegurar protecdo social a determinados segmentos da sociedade.

E importante ressaltar, entretanto, que a pobreza e a desigualdade entre os

homens ndo sdo fatos novos. E antigo o antagonismo entre ricos e pobres, assim como é
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remoto o tempo que marca as disparidades nas formas de apropriacdo de bens e servicos
sociais, decorrentes do inferior nivel de desenvolvimento das forcas produtivas. Contudo,
Netto (2000, p. 46) afirma que a dinamica da pobreza que se instalou a partir da ordem
capitalista, na medida em que se generalizou entre a populacdo, manifestou-se radicalmente
como um fenémeno novo, distinguindo-se “[...] das expressOes sociais derivadas da
escassez nas sociedades que precederam a ordem burguesa”.

Com a instituicdo do modo de producéo capitalista a pobreza foi acentuada e
generalizada na mesma proporcdo que a capacidade da sociedade em produzir riquezas.
No caso do Brasil, como afirmam Wlodarski e Cunha (2005), a pobreza ndo é fruto da
auséncia de recursos, mas sim da distribuicdo desigual dos recursos disponiveis. Portanto,
o problema do qual deriva a pobreza no Brasil ndo é a escassez, mas a desigualdade e a
auséncia de mecanismos redistributivos da riqueza do pais.

Nesse contexto, os desdobramentos sociopoliticos da situacdo de pobreza da
classe trabalhadora e de seus familiares vao se manifestar no Brasil, segundo lanni (1991),
na luta pela terra, pelo respeito & identidade, pelo emprego, enfim, por melhores condigbes
de trabalho, saude, educacdo, habitagdo, dentre outras demandas. E nesse cenério que
foram modificadas as configuragfes tradicionais de se prover a protecdo social e que levou
o Estado a se constituir como um dos principais agentes responsaveis pela prote¢éo social
da sociedade.

Nesses termos, a protecéo social pode ser definida como:

[...] as formas — as vezes mais, as vezes menos institucionalizadas — que as
sociedades constituem para proteger parte ou o conjunto de seus membros.
[...] Incluo neste conceito, também tanto as formas seletivas de distribuicdo
e redistribuicdo de bens materiais (como a comida e o dinheiro), quanto de
bens culturais (como os saberes), que permitirdo a sobrevivéncia e a
integracdo, sob véarias formas, na vida social. Incluo, ainda, os principios
reguladores e as normas que, com intuito de protecéo, fazem parte das
coletividades (GIOVANNI, 1998, p. 10).

E imperativo demarcar, conforme estabelece Silva; Yazbek; Giovanni (2006), o
caréter historico e politico que apresentam os sistemas de protecdo social. Isso implica ndo
entendé-los como meras respostas do Estado as demandas sociais apresentadas pelos
distintos segmentos da sociedade. Para além disto, deve-se compreender que 0s sistemas
de protecdo social decorrem de consensos e pactuagBes politicas estabelecidas
historicamente que, de acordo com a particularidade de cada sociedade, buscam
estabelecer os setores sociais que serdo protegidos, as acbes que irdo ser inseridas no
sistema e 0 quanto de protecao sera viabilizado. A resposta a essas demandas determinam

a organizagao e o desenvolvimento dos sistemas de prote¢do social na sociedade.
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Concorda-se, por isso, com Fleury (1994) quando afirma que as politicas de
protecdo social representam a habilidade das forcas sociais em transformar suas
necessidades sociais em questdes politicas e em inseri-las nas agendas governamentais.
Nesta Otica, as estruturas de protecdo social gestadas pelo Estado sdo produtos de
correlagcbes de forcas politicas e, portanto, localizam-se no cerne do confronto entre
interesses de classes, a partir do qual sdo criadas as bases que sustentam o processo de
transformacédo das necessidades sociais em demandas politicas a serem asseguradas pelo
Estado como direitos universais.

No caso do Brasil, a constru¢cédo da protecdo social publica remonta ao contexto da
terceira década do século XX. E necessario destacar que antes desse periodo, Pereira
(2007) registra ser insignificante o papel do Estado como regulador da vida social, de modo
gue sua intervengdo estava circunscrita ao campo do trabalho e da previdéncia de forma
limitada e precaria, como por exemplo, a Lei de Acidentes de trabalho de 1919 e as
primeiras Caixas de Aposentadoria e Pensdes de 1923. A prote¢&o social aos pobres, nesse
contexto, ficava a cargo da iniciativa privada ndo mercantil e da policia. Predominava, assim,
um padréo de agéo voltado para o atendimento de demandas e preferéncias individuais,
com respostas informais e medidas de controle e repressao.

De modo semelhante, & época, nho Amazonas, prevaleciam acdes de carater
assistencial e repressivo voltadas a “prote¢cdo” de desempregados, mendigos, doentes e
criancas da cidade de Manaus, praticadas por instituicoes religiosas e da caridade leiga. A
distincdo, em relagdo ao contexto nacional, € que tais acbes eram parcamente
subvencionadas pelo poder publico local. Com essa conjuncéo entre publico e privado para
“protecao” aos pobres, Scherer (1989) afirma que néo se pretendia melhorar a vida de tais
segmentos, esperava-se sim, conservar e higienizar a cidade, tendo em vista que tais
segmentos eram tidos como um incémodo para a elite local, para a ordem publica e por
extensado, para o processo de acumulagao.

Com esses moldes, a gestdo publica aliada as instituicbes filantropicas criou
hospitais e asilos, tais como o Lazareto (1903) e o Asilo da Mendicidade (1910), nos quais
mendigos e doentes eram internados; quando ndo, eram encaminhados para os seringais
para que |4 trabalhassem; ou se ndo, poderiam receber passagens do Governo Estadual
para que fossem para outros Estados do pais. Tratou-se, portanto, de um processo de
exclusdo e segregacdo dos pobres em prol da “higienizacdo” da cidade de Manaus,
conforme entende Scherer (1989).

A protecdo social garantida pelo Estado somente adquiriu densidade a partir dos
anos de 1930, durante o governo de Getulio Vargas, em face da necessidade da
regulamentacéo do trabalho no pais e do enfrentamento das expressdes da questédo social

ndo mais com medidas de repressdo. A partir dai, ganhou forca no pais a tendéncia
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expressa na presenca do Estado enquanto organizador e gestor de politicas de saude,
educacao, habitacéo, assisténcia social e dentre outras a¢cdes destinadas a atender parte da
sociedade. Isso, no entanto, mais em resposta as necessidades do desenvolvimento do
capitalismo nacional, num cenario de industrializacdo dependente do sistema internacional e
de crescentes pressfes da classe operaria por melhores condi¢des de trabalho e de vida.

E necessario frisar que, nesse periodo, no plano internacional, a sociedade vivia
uma crise estrutural do sistema capitalista monopolista®, cuja solugéo foi encontrada na
intervencdo do Estado na administracdo de investimentos rentaveis, na gestao de servicos
de estrutura de base e de politicas sociais, a partir da qual foram incididos os padrées de
protecdo social Bismarckiano, na Alemanha e Beveridgiano, na Inglaterra, ambos
pretendendo assegurar estabilidade socioecondmica e melhores condigbes de vida e de
trabalho. No Brasil, essa dindmica firmada condicionou o Estado a construir estradas e
indastrias e a desenvolver politicas de protecéo social, visando, sobretudo, a administrar a
questao do trabalho (PORTO, 2001).

Pochman (2004) faz uma leitura desses dados de forma otimista, considerando que
o Brasil reagiu relativamente bem a tal crise. Nos marcos dessa, foi aberto um campo de
mudancgas na correlacdo de for¢as sociais internas do pais, o que favoreceu a consagracao
do modelo econdmico industrial, o qual teve a capacidade de superar o modelo
agroexportador e, assim, constituir uma nova articulagdo de classes sociais. No entanto,
iSso ndo significou um rompimento com as desigualdades em torno da produtividade e com
a permanéncia da populacdo em condi¢des precarias de trabalho e vida.

Os instrumentos e aparelhos construidos pelo Estado para regular a questéo social,
efetivamente ndo conseguiram produzir a protecdo social como um direito universal,
tampouco como um mecanismo capaz de contribuir para o enfrentamento da pobreza. As
demandas sociais eram incorporadas de forma fragmentada e seletiva. Com isso, a
construcdo da protecdo social publica, a época, ndo se configurou em uma estratégia
redistributiva, constituindo-se, na verdade, numa maneira de reprimir a organizacao
autbnoma dos trabalhadores, por meio da sustentacdo de baixos salérios e parcos
beneficios previdenciarios (FLEURY, 1994).

No contexto Amazonense, tais projecbes s&do ainda mais desastrosas quando
somadas ao fato de que, em tal época, a regido vivia as consequéncias do declinio da

borracha. Neste sentido, Djalma Batista (2007) expde que a industrializacdo e as politicas

° Refere-se especificamente aos impactos politico-econdmicos e aos desdobramentos sociopoliticos
ensejados pela crise de 1929, em que evidenciou ao grande capital materializado na conformacéo de
grandes monopdlios industriais e financeiros, a necessidade de intervencdo do Estado na economia
capitalista no campo da producdo e acumulagdo como forma da retomadas das altas taxas de lucros
(NETTO e BRAZ, 2008).
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de protecdo social, jA em voga em varias regides do pais, ndo atingiram de forma
satisfatdria @ Amazénia durante a década de 30 do século passado. Fato esse que ratifica a
desigualdade, a pobreza e a falta de perspectivas para as populacdes das &reas rurais e
dos centros urbanos, como Manaus.

De fato, como reflete Scherer (1989), o capitalismo na regido ndo ocorreu em
conformidade com o contexto nacional, posto que, mesmo com o avanc¢o da industrializacéo
no pais nos anos de 1930, na regido, ainda predominava o extrativismo da juta, a extracao
da castanha e as atividades agricolas. A isso é preciso acrescentar, em termos politicos, a
existéncia de relacbes baseadas no coronelismo/clientelismo articuladas ao sistema de
aviltamento, determinando o dominio das forcas politicas tradicionais sob os setores menos
favorecidos da sociedade. Nessas condi¢des, as respostas do Estado amazonense aos
trabalhadores e aos segmentos mais empobrecidos ndo avancaram na regido na mesma
propor¢do que em outras localidades do Brasil, como na regidao Sul.

No labirinto dessas desigualdades regionais, acirradas pela expansdao do
capitalismo e, de certa forma, reproduzidas na légica da implementacdo de politicas de
protecdo social estabelecidas em tal periodo no contexto nacional, deve-se acrescentar as
desigualdades em relagcdo a cobertura dos segmentos sociais pela protecao social publica.
Ocorre que as medidas dessa época excluiam de sua cobertura os trabalhadores da area
rural, domésticos e ainda, autbnomos e subempregados. Com isso, somente 0s
trabalhadores organizados e da area urbana eram abrangidos pelas politicas de protecéo
social, como bem destaca Fleury (1994).

Por essas configuracbes, pode-se afirmar que as politicas de protecédo social
implementadas pelo Estado brasileiro nasceram voltadas para a gestédo da for¢a de trabalho
em face da precarizacdo das condi¢cdes de trabalhado e de vida da populacdo brasileira,
sobretudo, da classe trabalhadora. Assim, como sustenta Porto (2001), o periodo foi
propicio & institucionalizagdo de seguros sociais voltados aos trabalhadores,
especificamente para aquelas categorias de profissionais organizadas politicamente e que
detivessem posicéo estratégica para o desenvolvimento do capitalismo monopolista.

Desse empenho em regular a forga de trabalho, segundo Couto (2004) destacam-
se as seguintes medidas implementadas no pais: criacdo do Ministério do Trabalho (1930);
criacdo de uma legislacdo de sindicalizacdo (1931); criacdo da Carteira de Trabalho (1932);
estimulacdo da expansdo das Caixas de Aposentadoria e Pensdo- CAPS, as quais foram
transformadas em Institutos de Aposentadoria e Pensdes- IAPS (1933); dentre outras. Como
se pode depreender, estas medidas incidem diretamente sob a organizagédo e reproducao
da forca de trabalho no pais.

Sob a influéncia dessa conjuntura nacional, o governo do Amazonas aderiu,

timidamente, a l6gica da regulacdo da forca de trabalho ativa. Assim, uma das principais
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medidas de protecdo implantadas foi a criacdo da Delegacia de Seguranca Politica e Social
(1936), destinada, sobretudo, a assegurar a ordem em face da iminéncia de possiveis
mobilizagbes dos trabalhadores. Contudo, Scherer (1989) observa que em meio a essa
repressao, fazia-se uso do mecanismo ideoldgico, no sentido de conclamar a aproximacao
entre seringalistas e seringueiros, ou seja, entre capital e trabalho, para assim escamotear
os conflitos de classe que permeiam historicamente essa relacao.

Nessas configuragBes, compreende-se que as politicas de prote¢do social
instituidas no periodo em analise terminaram por concretizar um tipo de cidadania regulada
no pais. Nesse padrdo de protecdo social, a cidadania ndo é elemento de um cddigo de
valores politicos, mas sim de um sistema de estratificacdo ocupacional. Dessa forma, séo
cidaddos e publico-alvo das politicas sociais somente aqueles individuos com profissédo
reconhecida em lei (SANTOS apud RAICHELIS, 2007).

De fato, a prioridade no plano social da intervencdo estatal nacional eram aqueles
grupos sociais estratégicos e mobilizados politicamente, caracterizando um padrdo de
inclusédo seletivo no ambito da prote¢cdo social publica. Sobre essa caracteristica da
protecdo social montada pelo Estado & época, Abranches (1986) ratifica a perspectiva deste
debate ao afirmar que em face da iminéncia das pressfes das massas por direitos, o Estado
se antecipava e concedia as demandas requeridas pelos trabalhadores, para evitar a
ampliac@o dos direitos sociais e politicos.

Nesse processo de cooptacdo, considera-se que 0s grupos subordinados até
poderiam obter vantagens reais. Contudo a protecdo social ndo se concretizava como um
direito, materializava-se sim como um privilégio destinado a estratos funcionais particulares
e selecionados pelo Estado, tendo como parametro para 0 acesso o peso econdémico, social
e politico que possuia um determinado grupo ocupacional.

Nesse contexto de cooptacdo da classe trabalhadora e ao mesmo tempo, da sua
desarticulacdo e colaboracdo dos sindicatos dos trabalhadores para com o Estado,
demarca-se que o governo do Amazonas, ao longo dos anos de 1930 e 1940, segundo
Scherer (1989), instalou servigos de educacgéo e saude no espaco da propria Unido Operéria
e da Casa dos Trabalhadores do Amazonas para serem oferecidos aos trabalhadores da
regido. Com isto, evidencia-se a légica da subordinagcdo e da fragmentacdo dos
trabalhadores em troca de servigos que deveriam ser garantidos como direitos pelo Estado.

N&o obstante a esses tracos coercitivos e manipuladores, as medidas de protecéo
social mantidas até enté@o pelo poder publico no cenario nacional e regional expressam certo
avanco na relagcéo entre Estado e sociedade, considerando que emergiram de um patamar
de precarizacdo das condi¢bes de reproducdo social e de auséncia de garantias sociais

publicas, entretanto com tracos restritos, objetivados por meio de praticas assistencialistas e
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superficiais e com uma conformacdo corporativista e controladora, completamente opostos
aos padrdes universalistas que ja vigoravam em certos paises de capitalismo avancado.

Por outro lado, ndo se devem desconsiderar as medidas de prote¢do social
destinadas ao atendimento das necessidades geradas nos centros urbanos, embora
também precérias e restritas, mas que ampliaram os beneficios as classes menos
favorecidas do pais. Com base na exposi¢cao de Behring e Boschetti (2008), dentre outras
medidas, podem-se citar algumas: criagdo do Ministério da Educacdo e Saude Publica
(1930), em que o Estado atuou nos eixos da salude publica e da previdéncia; criacdo do
Servico de Assisténcia ao Menor- SAM (1941); criacdo da Legido Brasileira de Assisténcia-
LBA (1942), voltada, inicialmente, para atender as familias dos pracinhas envolvidos na
Segunda Guerra Mundial e, em seguida, 0s segmentos mais pobres da sociedade.

No &mbito do Estado do Amazonas, teve-se a instalacdo do Juizado de Menores
(1935), criagdo do Instituto de Amparo Social (1936), instalacdo da Legido da Boa Vontade-
LBV (1940), criagdo da Delegacia Regional do Servico Social da Industria- SESI (1948),
criagcdo do Servico de Reclamacgdes e Assisténcia Popular (1951), criacdo da Creche
Circulista Menino Jesus e da Casa da Crianga (1950), criacdo da Secretaria de Saude e
Assisténcia Social e do Departamento de Assisténcia e Previdéncia Social (1955),
inauguracdo do Hospital Getlulio Vargas e da Maternidade Balbina Mestrinho (1960) e
outras. Essas foram as respostas dadas pelo Estado aos trabalhadores e aos segmentos
mais pobres da cidade de Manaus (SCHERER, 1989).

No curso dessas primeiras décadas de historia da protecdo social publica, Fleury
(1994) considera que nao houve intervengao substancial do Estado no &mbito da protecéo
social vigente no pais. No entanto, Draibe (2002) reconhece o esforco na construcéo
constitucional e nos gastos publicos na area social, envolvendo respectivamente a
construcdo de um sistema moderno de protecdo social com investimentos que variaram
entre 15% e 18% do Produto Interno Bruto- PIB. Contudo destaca o modo desigual,
insuficiente, ineficiente e fragmentado que marcou o sistema desenvolvido até entao.

E como discutido por Leite (1972) quando exp&e e descreve o que existia no Brasil
em termos de protecdo social desde a sua emergéncia. Para o autor, ndo havia de fato um
‘sistema’ (no sentido técnico da palavra) de protecdo social, existiam sim, distintos
programas e servi¢os que funcionavam de modo assistematico e desarticulado. Vigorava um
sistema de prote¢cdo social variado e complexo, mas com a existéncia paralela de
instituicdbes publicas e privadas, ausente de uma estrutura central que reunisse as
instituicdes politicas atreladas a prote¢éo social.

Nessa logica, os servicos de saude, educacédo, assisténcia social e de diversas
entidades assistenciais formavam o conjunto de 6rgdos que, desarticuladamente,

encarregavam-se pela protecdo social no pais. Contudo, com a previdéncia social, no
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contexto nacional, constituindo-se a espinha dorsal, isto é, a base, a principal medida do
sistema de protecdo social brasileiro, ancorando-se num emaranhado de medidas com
cunho de seguro social e assistenciais, custeadas pelo segurado e pela empresa, com a
participacdo do Estado (LEITE, 1972).

N&o obstante, em relagdo ao panorama do Estado do Amazonas, diferentemente
da centralidade da regulacéo capital/trabalho predominante no pais a partir dos anos de
1930, a protecao social pubica foi destinada para os trabalhadores pobres, desempregados,
mendigos e doentes, enfim, para 0os segmentos mais pauperizados da sociedade manauara,
por meio de medidas assistenciais e repressivas, num composto entre Estado e instituicoes
filantropicas. As respostas as massas trabalhadoras, somente foram incorporadas a
estrutura burocratica do Estado, conforme Scherer (1989), a partir da metade dos anos de
1950, portanto, duas décadas depois do movimento nacional.

Nessas configuragdes, concorda-se com Fleury (1994) que o sistema de protecao
social publico brasileiro, nasceu marcado por tracos de fragmentacdo, seletividade de
demandas, focalizacdo das politicas em segmentos mais empobrecidos e por uma
intervencdo estatal voltada para regular o conflito entre capital e trabalho. Com isso, as
politicas sociais do periodo sdo marcadas pelos tracos do autoritarismo e da centralizacdo
tecnoburocratica, concretizando-se como concessao, sob uma estrutura institucional que
incentivou o corporativismo no interior da classe trabalhadora.

Seletivo e, portanto, distante de um padréo universal, o sistema de protecao social
configurado, até entdo, desenvolveu-se de forma dualizada: de um lado, voltado para o
trabalhador com carteira assinada; de outro, para o trabalhador pobre, desempregado e sem
vinculo formal de trabalho (YAZBEK, 2011). Logo, ndo restam duvidas de que a protecao
social foi assegurada pelo Estado amazonense e brasileiro em face da generalizacdo da
pobreza entre a populacéo, sobretudo, da classe trabalhadora.

Ficam evidentes, também, os limites da protecdo social em criar condi¢cdes
melhores de vida e trabalho em face da priorizagdo em proporcionar as condi¢des
necessarias ao processo de acumulagcdo no pais. Assim, emergiram ligadas as instituicdes
religiosas e subvencionadas pelo poder publico, vinculadas a questdo da mendicancia e do
trabalho, para serem inseridas na estrutura do Estado, sobretudo, a partir dos anos de 1930,
quando paulatinamente, passaram a ser conduzidas por acdes técnicas e burocraticas que
mais excluiram e oprimiram que criaram condi¢des concretas para melhoria das condicdes
de vida da classe trabalhadora.

Certamente que as caracteristicas desse periodo determinaram um formato de
protecdo social estatal que priorizou as acdes para regulacdo da forca de trabalho e
marginalizou as acdes voltadas para os segmentos a margem do mercado de trabalho, ou

seja, 0s extremamente pobres. No topico seguinte, pretende-se desvelar os determinantes
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da ditadura militar, com a sua institucionalidade de cunho burocratico e tecnicista, no ambito

das politicas de protecao social.

1.2 AUTORITARISMO NO BRASIL E A CENTRALIDADE DA PROTECAO SOCIAL NA
ACAO ESTATAL

O cenario socioecondmico e politico desembocado a partir de 1964 até meados dos
anos de 1980 foram marcados por intensas transformacfes na estrutura da sociedade
brasileira e amazonense. De inicio, teve-se o0 golpe militar em 1964, com a implantacédo de
um regime burocratico-autoritario, a partir do qual as organizacdes e estruturas de
representacdo dos trabalhadores foram desmobilizadas. Ao mesmo tempo, no cenario
regional, iniciou-se o processo de industrializacdo no Amazonas, com a implantacdo da
Zona Franca de Manaus- ZFM, abrindo a regido ao capitalismo internacional. Em seguida, a
crise econbmica do capitalismo atingiu o Brasil, produzindo inflexdes no desenvolvimento do
Estado brasileiro, com consequéncias expressivas na relacdo desse com a sociedade.

No contexto dessas transformacdes, as politicas de prote¢do social implementadas
pelo Estado em resposta as demandas da classe trabalhadora e dos segmentos mais
pauperizados da sociedade também foram modificadas. As politicas de protecdo social da
sociedade brasileira e amazonense adquiriram centralidade nos planos governamentais,
tanto que foram ampliadas, mas ao mesmo tempo, submetidas a um processo de
modernizacdo conservadora® e burocratizacdo na tentativa de racionaliza-las, tendo em
vista o controle do governo sobre as mesmas bem como dos segmentos que a elas tinham
acesso.

Deve-se relembrar que, com a instalagdo do regime militar no Brasil, estabeleceu-
se uma estrutura institucional que sobrepujou os ja parcos avancos da cidadania brasileira.
Direitos civis e politicos foram aniquilados, assim como, sindicatos e partidos politicos
passaram por intervencdes e foram fechados. Com isso, buscaram-se destruir todos os
espagcos e mecanismos de mobilizacdo e organizacdo da classe trabalhadora e, assim,
varrer da sociedade todos os resquicios do periodo populista, tendo como meta a
transformacé&o do Brasil em uma poténcia internacional (COUTO, 2004).

Nessa logica, a tipica relacdo de negociacdo controlada que predominou no periodo
anterior, deu lugar a repressdo aos movimentos sociais e ao controle das organizacdes
populares, denotando uma intoleréncia as ‘pressbes de baixo’. Com isso, 0 processo

decisério foi centralizado e burocratizado, passando a ser controlado por grupos

190 caréater conservador dessa modernizagdo pode ser atribuido ao agravamento das desigualdades
sociais, posto o modelo autoritario de desenvolvimento do capitalismo no pais (TAVARES, 1993).
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tecnoburocraticos. As decisdes ficaram restritas a certas instituicdes burocraticas e sob o
comando pessoal de individuos que estavam na direcdo do regime, configurando uma
personalizacdo do poder (ABRANCHES,1986).

Sintonizados a tais rumos, também os governos amazonenses que conduziram o
Estado durante o periodo militar, coibiram a mobilizacdo de sindicatos e estudantes. Além
de terem implementado reformas com vistas a modificar a burocracia estadual, renovaram o
sistema tributério e racionalizaram a gestdo das politicas de prote¢do social, tendo como
alicerce a técnica do planejamento governamental. Tudo isto com a intencdo de fornecer as
bases para o desenvolvimento do capitalismo no cenario local (SCHERER, 1989).

E no contexto dessa finalidade que deve ser entendido o processo de implanta¢io
da ZFM, motivado pelas mudancas empreendidas pelo capital na esfera da producéo,
condicionado a globalizagdo da economia. Com isto, embora o discurso do governo federal
assegurasse que a ZFM seria a via de “integracao” da regido ao territério nacional e a forma
para “desenvolvé-la” economicamente, na pratica todas as acdes governamentais de tal
periodo constituiram-se, em primeira instancia, segundo Scherer (1989), em uma estratégia
para a criagcdo das condi¢fes necessarias a expansao do capitalismo na regido.

Nesse sentido, a sociedade local precisou ser reestruturada, de forma a moldar a
populacdo e o trabalhador para que se adequassem a ordem social estabelecida e,
sobretudo, as modificagbes ensejadas pelas novas relagbes de producdo na regido. Foi
nesse contexto que as politicas de protecdo social se inseriram nos planos governamentais,
enquanto mecanismos centrais para manutencdo da ordem autoritaria e para a adaptacéo
do homem local as relacdes capitalistas. Dai o empenho do governo amazonense na
construcdo de toda uma infraestrutura social que envolveu desde a criacdo, expansao e
também a reorganizacdo das instituicbes burocraticas nas areas de saude, habitacao,
educacao e assisténcia social (SCHERER, 1989).

No contexto nacional, também foi arquitetada uma estrutura de protecéo social,
articulando acbes de repressdo e assisténcia, com o intuito de manter o controle sob as
forcas de trabalho e conservar a hegemonia do regime. Com isso, as caracteristicas da

relacd@o entre Estado e sociedade, no &mbito social foram:

[...] centralizacdo das politicas sociais no Executivo em nivel federal, a
exclusdo dos trabalhadores na gestdo das instituicdes previdenciarias, a
ampliacdo da cobertura com tendéncia a universalizagdo, a criacdo de
fundos especiais para financiamento das politicas sociais e a privatizacéo
tanto da prestacdo de servicos quanto da légica de alocacdo de recursos
publicos (FLEURY, 1994, p. 198).

Fica patente nesse quadro que o Estado tratou de racionalizar as medidas de

protecdo social, no sentido de aumentar o poder do governo e da tecnocracia sobre as
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mesmas e, assim, excluir a participacdo corporativa de trabalhadores dos processos
decisérios das politicas sociais. Tratou-se, segundo Fleury (1994), de uma reforma que,
efetivamente, pretendeu eliminar o jogo politico da barganha e a pressdo exercida por
categorias de trabalhadores intermediadas pelas organiza¢des sindicais e partidos politicos
bem como concentrar e centralizar os recursos no Executivo central que, com uma légica
clientelista de alocagéo de recursos, implementou direitos como privilégios.

A partir da reflex@o realizada por Fleury (1994) e Behring e Boschetti (2008), pode-
se fazer uma sintese das principais medidas de protecdo social implantadas pelo governo
central entre as quais destaca-se: criacdo da Fundacdo Nacional para o Bem-Estar do
Menor- FUNABEM (1965); unificacdo dos IAPs e criacdo do Instituto Nacional de
Previdéncia Social- INPS (1966); criacdo de uma Central de Medicamentos (1971);
eliminagcdo dos trabalhadores da gestdo do INPS (1972); criagdo do Ministério da
Previdéncia e Assisténcia Social (1974); incorporagdo dos trabalhadores rurais (1971),
empregadas domésticas (1972) e autbnomos (1973) a previdéncia social; criagdo da Renda
Mensal Vitalicia para os idosos (1974); criacdo do Banco Nacional de Habitagdo (1975);
criacdo de novos mecanismos de poupanca (FGTS e PIS'/PASEP™).

A referéncia a essas medidas de protecdo social demarca a intensa intervencéo do
governo federal na &rea social e assinala, ainda, a criagdo de instituicdes governamentais
mais complexas. Entretanto, € preciso destacar, com bases em Behring e Boschetti (2008),
gue a forma de acesso a tais instituicdes e politicas de protecdo social ocorria de forma
precaria, deixando milhares de pessoas fora das politicas sociais existentes até entdo. A
isso, agrega-se o fato da incapacidade de as mesmas produzirem protecdo social universal,
assim como de contribuirem para criar condicbes concretas para o enfrentamento das
desigualdades sociais e da pobreza.

A mesma mola que produziu riqueza também aprofundou os niveis de pobreza a
época. Sobre isso, Abranches (1986) registra que entre os anos de 1970 e 1980, cerca de
50 milhdes de brasileiros encontravam-se destituidos de condi¢des dignas de sobrevivéncia.
Em face dessa conjuntura, a pobreza se tornou um ponto central na agenda da sociedade,
segundo Yazbek (2011), por conta das pressdes pela abertura politica do regime militar que
ja se manifestavam e pelo proprio aumento do nimero de pessoas em situagédo de pobreza.

E apropriado notar que esse resultado é decorrente das proprias contradicdes da
politica econdmica adotada no periodo. Nesse prisma, € sabido que tinha-se uma estrutura

industrial dindmica em termos de exportacdo e diversificada em termos comerciais, que

! Fundo de Garantia por Tempo de Servigo- FGTS;
12 Programa de Integracéo Social- PIS;
13 Programa de Formacao do Patrimé6nio do Servidor Publico- PASEP.
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permitiam ao pais passar por ciclos expansivos, expressos nos altos indices de crescimento
e de consumo de bens duraveis. Entretanto Fiori (1993) observa que esses ciclos tinham
curta duracdo, haja vista que eram cessados pelo aumento das taxas de inflacdo, pelas
crises cambiais, pela instabilidade financeira e pela precaria capacidade fiscal do Estado.

Para enfrentar essas dificuldades, o Estado implementou reformas fiscais e
monetarias de natureza emergencial. Porém, essas jamais conseguiram atender as
necessidades do Estado, tampouco tiveram capacidade de financiar investimentos de longo
prazo que, alids, sempre foram mantidos pelo Estado. Em face disso, o Estado recorreu a
“solucao” do endividamento e da inflagdo para manter um projeto de crescimento no pais
(FIORI, 1993). O reverso desta politica econdmica se expressou no aprofundamento das
desigualdades e na precarizagéo das condi¢des de vida da classe trabalhadora do pais.

No contexto amazonense, essas problematicas se objetivaram na intensificagdo do
processo migratorio e de favelizagdo, no desemprego, no trabalho infantil, no trabalho
informal, no alto indice de mortalidade infantil, na mendicancia dos hansenianos e dos
“menores de rua”, dentre outras. Foi por conta desse quadro social que o Estado, durante o
periodo militar, além das medidas com carater repressivo, também incorporou acdes de
combate a pobreza em sua agenda governamental, como uma forma de assegurar a prépria
estabilidade do regime (SCHERER, 1989).

Por conta desse cenario, justificou-se a montagem das supracitadas a¢ées no plano
nacional, sobretudo, da criacdo dos Ministérios de Saude, Educacdo, Previdéncia e
Assisténcia Social. Seguindo esses passos, no plano regional, foram implantados os
Conselhos de Desenvolvimento Econémico e Social, de acordo com uma légica racional e
de eficiéncia administrativa (SCHERER, 1989). Nesses moldes, desvela-se a compreenséo
dos governos militares sobre as politicas de protecédo social como instrumentos de controle,
de maneira especial, daqueles segmentos mais empobrecidos da classe trabalhadora, os
quais o governo entendia serem merecedores da concessao.

Além desses tracos, a protecdo social elaborada pelos governos militares foi
marcada por uma intensa insercdo do setor privado na gestdo das politicas sociais,
especialmente, as de saude, previdéncia e educacgéo, evidenciando a continuidade da tipica
associacao entre estatismo e privatizagdo. Nessa légica, os beneficios sociais perdem sua
caracteristica de bens coletivos, uma vez que assumem a forma de mercadoria e passam a
fazer parte do processo de troca. Em linhas gerais, o Estado brasileiro & época transferiu,
direta ou indiretamente, a provisdo de bens e servicos sociais a organizacdes privadas,
resultando na mercantilizacdo integral ou na redugédo da regulacdo estatal dos servicos
sociais (ABRANCHES, 1986).

Essa imbricacdo entre publico e privado, no ambito da sociedade amazonense,

manifestou-se particularmente na area da assisténcia Social. Em face da miséria e das
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condi¢cBes de vida precarias em que se encontrava a populacdo bem como da pressao da
sociedade civil, o Estado se associou as damas da sociedade e ao empresariado
amazonense para executar programas de assisténcia social aos pobres. Nessas condi¢des,
Scherer (1989) observa que o publico-alvo dos programas dessa area nao era visto como
sujeito de direito, mas sim como objeto de ajuda.

Diante dessas configuragfes, pode-se assegurar que durante o regime autoritério, a
populacdo brasileira e amazonense pouco pode usufruir de uma politica social que criasse
condicbes concretas para melhoria de vida e de trabalho. Assistiu-se, de fato, ao
financiamento de programas sociais desconectados e carentes de consisténcia interna. Com
isso, aprofundou-se a divida social com a sociedade, estabelecendo o imperativo de rever a
politica social, erradicar a pobreza enquanto dever ético e politico pelas forcas
democratizantes. Enfim, tornou-se imperativa a redefinicdo do Estado e das politicas de

protecdo social, conforme serd refletido no proximo topico.

1.3 REFORMA DEMOCRATICA E CONTRARREFORMA NEOLIBERAL NO ESTADO
BRASILEIRO: AFIRMACAO E NEGACAO DO PADRAO UNIVERSAL DA PROTECAO
SOCIAL

Nos primeiros anos de 1980, estavam expostas as lacunas e os sinais de colapso
da ditadura militar no Brasil em face das transformacdes societarias levadas pela I6gica do
capitalismo contemporaneo e, sobretudo, por conta de limites internos do pais. O periodo
gue seguiu foi assinalado pela abertura politica da ditadura militar, num processo de
transicdo democréatica em funcdo das lutas sociais e, ao mesmo tempo, pela adesdo do
governo brasileiro as orientacdes neoliberais. Esses processos condicionaram a vida social
e produziram inflexdes ao Estado na operacionalizacdo do conjunto das politicas de
protecdo social.

Esse tdpico se volta para uma abordagem acerca do Estado brasileiro, a partir do
contexto das duas ultimas décadas do século passado, almejando apreender 0s processos
gue configuram a sua reforma e contrarreforma e destacando, dentro deste movimento, as
inflexbes para a institucionalizagdo da protecéo social publica e universal. Estabelecida
dessa forma, entende-se que esta reflexdo € imprescindivel, haja vista que a mesma
fornece dados do contexto sociohistérico e teoricopolitico no qual a assisténcia social, objeto
deste estudo, ingressou no movimento configurado por avancos seguidos de contradi¢gdes,
em que lhe foi assegurado e renegado seu vinculo ao conjunto das politicas de Seguridade
Social.

Nesse debate, uma primeira questdo que emerge é que o periodo em andlise é

marcado por uma clara luta politica em torno da reforma do Estado no Brasil. Essa luta
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politica que, segundo Oliveira (2004), € marcada, por um lado, pelas demandas das classes
dominadas, que buscaram posicionar o Estado de modo que esse assegurasse e ampliasse
direitos e espacos para autonomia dos movimentos populares; e por outro, pelas propostas
da classe dominante, as quais seguiram a pretensdo de redefinir o papel do Estado no
controle dos dominados. Portanto, ao falar-se de reforma do Estado no Brasil, deve-se
considerar o ponto de vista dos setores populares e o ponto de vista das classes
dominantes.

Considera-se, entretanto, necessario realizar a distincdo entre a reforma do Estado
do ponto de vista das classes dominadas e a ‘reforma’ do Estado do ponto de vista da
classe dominante. Sobre esta questdo, a reflexdo de Behring (2003) é elucidativa. Para a
autora, o termo reforma foi apropriado pelo neoliberalismo de maneira indevida e ideolégica,
enquanto estratégia para adquirir consensos e legitimidade. No marco dessa ideologia, a
ideia de reforma aparece isenta de seu conteldo progressista e reduzida ao uso
programatico, o que a caracteriza efetivamente como um processo de contrarreforma.

Entende-se que ndo se pode assinalar uma mudanca qualquer como uma reforma.
Para Behring (2003), somente a esquerda pode realizar uma reforma com a perspectiva de
totalidade, de maneira a abranger os iguais e os desiguais. A partir dessa perspectiva, pode-
se considerar como tentativa de reforma no Brasil as mudancas asseguradas na
Constituicdo Federal de 1988. Ao mesmo tempo, pode-se falar de uma contrarreforma a
partir da adocdo das teses neoliberais pelos governos brasileiros, minando com isto a
possibilidade de uma reforma democratica no pais.

A reforma democréatica do Estado brasileiro teve suas bases fincadas quando
grande parte da sociedade se contrapds ao modelo de Estado erguido na ditadura militar. A
relacdo que o Estado, a época, estabeleceu com a sociedade se tornou insatisfatoria e alvo
de contestacbes da sociedade civil. Precisamente foi estabelecida uma luta contra a
ditadura militar bem como ao dominio que essa imp6s por meio do Estado aos setores
populares e a politica econémica do regime. A partir disso, as relagbes de poder entre
Estado e sociedade foram redefinidas e a democracia foi enraizada no ambito da sociedade
brasileira (OLIVEIRA, 2004). Sob essa nova face, anunciou-se aos brasileiros a
possibilidade de mudancas no sistema politico, econémico e social.

O processo de redemocratiza¢do no Brasil, contudo, foi permeado por desafios que,
de certa maneira, limitaram a introjecdo de mudancas substantivas na estrutura do Estado e
na sua relacdo com a sociedade. Para Nogueira (1998), a transicdo democratica foi, em
termos, prejudicada pela presséo e instabilidade que caracterizou o quadro geral da Nova
Republica, a partir do qual o governo centrou sua atencdo mais para a
reconstitucionalizacdo do pais e para o combate a inflacdo. Também precisou gerenciar as

demandas reprimidas pelo regime militar. Ao mesmo tempo, colocaram-se contra 0 governo
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os efeitos da crise do Estado e a resisténcia de setores conservadores organizados no
interior do Estado, simultaneamente as pressdes neoliberais.

Essa situacdo, de certa forma, tensionou as inten¢des de uma reforma democrética.
As condi¢des do pais e o amontoado de problemas que persistiam dificultaram a transi¢éo
para o Estado democrético. Posto que a agenda governamental teve como ponto central o
desafio de institucionalizar a democracia e eliminar a crise econdmico-social, tendo ao
mesmo tempo, que responder distintas expectativas e demandas. Em linhas gerais, coube
ao governo superar o legado histdrico do padréo autoritario que regia a relacdo entre Estado
e sociedade e, ainda, promover um ajuste estrutural na economia (NOGUEIRA, 1998).

E preciso acrescentar que as dificuldades de transicdo ainda se deveram ao pacto
que deu origem ao governo da Nova Republica. Esse nasceu condicionado a compromissos
com os setores do regime que o antecedera. Nesse impasse, 0 governo da Nova Republica
apresentou dificuldades de enfrentar os problemas do pais, transmitindo a transicdo uma
configuracdo conservadora e despertando, consequentemente, na sociedade, um
sentimento de descrédito para com o governo.

Ante a essas configuracdes, o Brasil da Nova Republica nasceu e se consolidou
nesse embate entre as promessas de redemocratizacdo das relagbes sociais e o0s
resultados que efetivamente foram obtidos. Com essa posicdo, deve-se reconhecer que a
Constituicdo Federal de 1988 — marco da reforma democréatica — € um resultado efetivo, na
medida em que assegurou a ampliacdo de direitos de cidadania e uma nova agenda para o
sistema de protecdo social brasileiro. E preciso, todavia, reconhecer que houve a
continuidade dos privilégios, considerando que nao se deixou de atender as demandas
particulares dos setores conservadores ligados ao governo.

Por esses condicionamentos, Nogueira (1998) concorda com a caracterizacdo da
Constituicao de 1988 como ‘cidada’, mas confirma a carga dos privilégios em seu contetdo
e a dificuldade de sua operacionalizagdo. Dessa maneira, pouco se teve de efetivo em
termos de reforma e renovagdo. Isso tudo, num contexto abarrotado pela reproducdo da
pobreza bem como pelas dificuldades de financiamento do setor publico e pelos efeitos da
inflacdo e a fragilidade dos mecanismos de controle social.

Nessa mesma linha de reflexdo, Behring (2003) caracteriza o contexto da Nova
Republica como um processo de mobilizagdes e contramobilizagbes, marcado pela tensao
entre movimentos operario e popular e as elites conservadoras do pais. Em consequéncia, o
texto da Constituicdo Federal revela exatamente essa disputa por hegemonia. Sobre os
resultados desse conflito, Dallari apud Couto (2004) expbde que, de um lado, as forcas
sociais dominantes conseguiram manter o controle sobre as definicdes econdmicas, mas
teve que legitimar as reivindicacdes sociais dos movimentos populares pelo reconhecimento

e protecdo aos seus direitos.
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Apesar dessas contradicbes, a nova Constituicdo Federal foi o instrumento que
canalizou as demandas sociais, com propostas para uma reforma democrética do Estado.
No entendimento de Dain e Soares (1998), a Constituicho de 1988, ao ter delineado o
arcabouco institucional para o estabelecimento de um Estado democratico, constituiu-se
como um marco no reconhecimento da cidadania e no estabelecimento dos alicerces para
um Estado federativo, com mecanismos de descentralizacdo fiscal e administrativa por
esfera de governo.

Fleury (2006) anuncia o estabelecimento da democracia participativa, a formulacéo
de sistemas universalizados de protecdo social e a organizacdo das politicas e servicos
sociais, pautados nos principios da universalidade, equidade e gestdo democratica,
descentralizada e participativa, como as principais marcas dessa reforma democrética do
Estado brasileiro. A isso se acrescenta a incorporacdo do municipio como esfera de
governo, dotado de autonomia politico-administrativa e de responsabilidades nos processos
de formulag&o e implementacao de politicas sociais.

A mencionada autora complementa que a descentralizag&o politica, administrativa e
financeira foi um mecanismo que reverteu a concentragdo dos recursos fiscais na esfera
federal do Estado, tal como ocorria de modo acentuado com 0s governos militares. Deste
modo, tal mecanismo também visou eliminar a forma de repasse de recursos financeiros por
meio de transferéncias negociadas.

A tais avancos € preciso enfatizar as transformacgdes ocorridas no padrdo de
protec@o social publica brasileiro, legitimando, com isso, as pressfées democratizantes de
parte significativa da sociedade. Neste sentido, informa Fleury (2006) que foi inaugurado um
modelo de Seguridade Social, em que a protecdo social passou a ser organizada e
formatada para universalizar a cidadania, portanto, oposta ao padréo dual predominante até
entdo no pais.

A protecgdo social nos moldes da Seguridade Social, de acordo com Yazbek (2011)
expressa a responsabilidade do Estado em garantir ao cidaddo acesso a direitos e
segurancgas, no sentido de reduzir e prevenir situagdes de riscos e vulnerabilidades que
podem atingir a populacdo nos seus distintos ciclos de vida, na sua trajetoria de trabalho e
em casos de renda precaria, sem a prerrogativa do custeio individual direto.

E no contexto desses avancos, que se demarca a inser¢éo da assisténcia social, no
rol das politicas de Seguridade Social, transformando-a em dever do Estado e direito do
cidad&o. Tratou-se do deslocamento dessa politica social da l6gica do ‘feitico’ da ajuda e do
clientelismo para a logica dos direitos. Portanto, a Constituicdo de 1988 marcou a mudanca
nas relagdes entre Estado e sociedade bem como, a emergéncia do uma nova forma de

intervencéo do Estado no ambito das politicas de protecao social.
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No contexto amazonense, especialmente na capital manauara, espago onde a
pauperizagdo se reproduz na mesma medida do capital, tais mudancas se revelaram
ambiguas. Por um lado, a repressdo e cooptacao continuaram sendo um dos elementos de
mediagcdo da relagdo entre governo estadual e o movimento de diversas categorias
profissionais da classe trabalhadora. Por outro, o poder publico atendia, ainda que
limitadamente, as necessidades de sobrevivéncia dos segmentos mais pobres na sociedade
local (SCHERER, 1989).

Em decorréncia dessa relacdo, fica patente que as acbes de protecdo social no
ambito local continuaram com um cunho emergencial, sobretudo, na area da assisténcia
social que permaneceu sendo tratada como politica destinada a pobres, “justificando” a sua
operacionalizagdo de forma precéria e deslocada dos avangos constitucionais em voga no
pais. No entanto, a conjuntura era também de confronto, de luta, de oposi¢ces e conquista
de direitos e ndo somente de cooptacdo. A titulo de exemplo, teve-se a luta dos
hansenianos que, a época, recusaram o projeto “pronto” pelo governo para os mesmos,
reivindicaram e, segundo Scherer (1989), tiveram assegurado o direito a uma
complementacéo de suas aposentadorias.

Todavia mesmo com todas as ambiguidades, foi em contraposicdo a esse Estado
democratico bem como aos avangos sociais e politicos assegurados no texto da
Constituicdo em vigor, que os setores dominantes implementaram uma ‘reforma’ do Estado,
nos anos de 1990. A partir de uma perspectiva critica, este processo, segundo Behring
(2003), caracterizou-se, de fato, como uma contrarreforma do Estado e tem sua
racionalidade configurada tanto por fatores estruturais como conjunturais.

Para fundamentar esse entendimento, Behring (2003) parte da reflexdo de que o
modo regressivo e destrutivo em que o Brasil se adaptou a logica do capitalismo mundial
terminou por minar a possibilidade politica da reforma democratica no pais. Com essa op¢ao
politico-econdmica, os avancos democraticos, ainda que conservadores do ponto de vista
da autora, foram negados e, ainda, entendidos como a causa de todas as adversidades que
rondavam o pais a época. Por isso, considera-se que a ‘reforma’ concebida pelos setores
dominantes se situou efetivamente no campo de uma contrarreforma do Estado brasileiro.

Nesse sentido, € interessante acompanhar o pensamento de Oliveira (2004),
quando esse observa que as configuracdes democraticas engendradas pela Constituicdo
Federal de 1988 solidificaram uma crise em torno do Estado, vista pelo angulo dos blocos
dominantes. Isso porque essa Constituicdo legitimou as reivindicagcbes dos amplos setores
dominados da sociedade e potencializou o conflito e a luta social como caminhos para a
democracia.

Além disso, aquele Estado estruturado nas décadas anteriores que dava

sustentacdo aos interesses do bloco dominante, em tese, passaria a ndo mais existir, pois
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havia sido liquidado em termos financeiros, como define Oliveira (2004, p. 71-72), por ter
sustentado a lucratividade de empresas privadas e isto Ihe fez perder a capacidade de ser o
condutor da expanséo do capital. Do mesmo modo, aquele Estado estava encerrado, “[...]
porque outras classes haviam conquistado na luta um espaco maior e forcavam uma
redefinicdo nas relacdes do Estado com a sociedade”.

Assim, para os setores dominantes o avanco das forgcas democraticas e o0
estabelecimento de bases legais para um Estado com responsabilidades sociais fragilizaram
a capacidade de sustentacao financeira do Estado, causando-lhe uma crise. Nessa légica, o
Estado se afastou de suas fungdes basicas, desencadeando, com isto, a deterioracdo dos
servicos publicos bem como o agravamento da crise fiscal e da inflagdo. E neste ambito,
que emerge a proposta de ‘reforma’ do Estado, como a solucédo para o enfrentamento da
crise do Estado no Brasil (BEHRING, 2003).

Considera-se, contudo, que essa explicacdo dos governos brasileiros para a crise
contemporanea € unilateral e mono causal. Entende-se que essa crise deve ser localizada
na conjungdo das mudangas realizadas pelo capital como reagédo ao ciclo depressivo dos
anos de 1970, que pressionaram por uma reconfiguragdo do Estado. Nesse contexto, cada
pais, conforme suas particularidades historicas para retomar suas taxas de lucro, aderiu aos
processos de reestruturagcdo produtiva, da globalizagdo e do neoliberalismo.

Com essa perspectiva, afirma-se que a proposta de ‘reforma’ do Estado brasileiro
nos anos de 1990 esteve intimamente relacionada a dindmica do capitalismo
contemporaneo. Neste sentido, demarca-se que ao mesmo tempo do reordenamento da
institucionalidade brasileira em termos democraticos, o pais ja estava imerso no movimento
da globalizacéo financeira e produtiva e, com isso, adotava as politicas de ajuste ligadas as
orientagdes neoliberais. Portanto, estavam em curso no pais politicas econbémicas mais
ortodoxas, centradas na desregulamentacdo dos mercados, na abertura comercial e
financeira, na privatizagédo do setor publico e na reducédo do Estado (TAVARES, 1993).

Com essas orientagfes, tornou-se predominante o espectro politico-ideoldgico,
segundo o qual o Estado deveria ser desconstruido e submetido aos ditames da
globalizacdo. E nesses termos, o aparato publico € pouco valorizado, sendo, portanto,
desnecessério agregar recursos e pessoas para o funcionamento do Estado. Segue-se dai a
ideia de que tudo poderia ser realizado fora do Estado, mediante a acdo de organizacdes
ndo-governamentais e de empresas privadas (NOGUEIRA, 1998).

Para esse sentimento de desconfianga e cansaco para com o Estado também
contribuiu a adeséo das teses neoliberais pelos governos brasileiros. Segundo a definicdo
de Nogueira (1998, p. 150-151):
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O neoliberalismo procederia como se o préprio Estado [...] fosse o gerador
da crise econémica, donde a necessidade de desmonta-lo em beneficio da
restauracdo da plenitude do mercado. Trabalhando a insatisfacdo existente
na sociedade com respeito a esfera estatal, o neoliberalismo banalizaria a
ideia classica de que o Estado deve estar sob o controle da sociedade; [...]
e reduziria os termos da crise ao problema do déficit publico, do ‘gigantismo’
do Estado.

De tal modo, entende-se que o reformismo dos anos de 1990 pretendeu,
verdadeiramente, sintonizar as economias nacionais, a sociedade e o Estado aos ditames
da globalizacdo. Lancando méao dessa reflexdo, Nogueira (2005) expressa que a forma pela
qual o Estado aderiu a esse processo foi num tom de passividade. Isso, tendo em vista que
a globalizacdo foi difundida como um movimento irreversivel, em que o Estado teria, a
qgualquer preco, de nele se inserir para que pudesse auxiliar o desenvolvimento econémico e
proteger os cidaddos da desigualdade. Nesses moldes, o Estado perdeu o seu perfil
estrutural, seu crédito e, ainda, teve esgotada a sua estratégia estatizante de intervengao.

A ideia da necessidade de realizar uma ‘reforma’ foi sendo impregnada no
imaginario social, sob o argumento de que essa seria a via de preparacao do pais para
inserir sua economia no cenario internacional, recuperando, com isso, as décadas
anteriores. Por essa opc¢do econOmico-politica, pds-se em andamento um recurso
reformador centrado na dimensdo fiscal, financeira e patrimonial do Estado que,
combinando-se a desvalorizagdo da politica, entravou a vida democratica do pais
(NOGUEIRA, 2005).

Um aspecto relevante que fez parte dessa conjuntura de reforma foi a adocéo pelo
Estado brasileiro de explicagcbes e orientacBes difundidas por organismos multilaterais para
a area social. O Banco Mundial- BM, a Comissdo Econbmica para a América Latina-
CEPAL, dentre outras agéncias, ndo mais falaram em prevencgéo e erradicagdo da pobreza.
Passou-se a falar, em tom de prioridade absoluta, em combate a pobreza e a fome no
mundo. Para Mauriel (2006), estas ideias, efetivamente, pretendiam tornar a desigualdade e
a pobreza em dados relativos para que ndo se tornassem um fator de risco a integragcdo dos
mercados.

Desse modo, a pobreza deixou de ser entendida como um produto da estrutura
desigual da sociedade capitalista para ser apreendida como um fator decorrente da
auséncia de capacidades do individuo. Em referéncia a esse entendimento, é que foram
fundamentadas as propostas de reformas para os sistemas de protec¢édo social no mundo, a
partir das quais se atribuiu as politicas sociais a fungdo de autoprotecdo e ndo de protecéo
social. Nesses termos, as politicas sociais de protecdo social se configuraram ndo mais

como um bem de todos, mas como um bem individual (MAURIEL, 2006).



40

No rol dessas dimensBes que compuseram esse recurso reformador, convém
mencionar o desenvolvimento de um intenso processo de publicizacéo. Sobre esse aspecto,
Behring (2003) sinaliza que tal processo diz respeito a transferéncia pelo Estado dos
servicos que podem ser controlados pelo mercado, bem como, a criacdo de agéncias
executivas e organizagdes sociais e, ainda, a regulamentagéo do Terceiro Setor. Com essa
influéncia, a intervencéo direta do Estado no ambito da prestacdo de servigos foi diminuida
consideravelmente e nesse processo foram colocados novos desafios a protecdo social
publica.

A perspectiva da constru¢cdo de um padrdo publico, universal e redistributivo de
protecdo social no Brasil foi tensionada. As estratégias de extracdo de superlucros,
mediante a flexibilizacdo das relagbes de trabalho, bem como, de privatizagcdo de bens
publicos e de desprezo da burguesia para com o pacto social, agregadas a fragmentacao
das forcas de resisténcia, resultaram na negacdo do padrdo universal das politicas de
protecdo social e na reducéo de direitos. De modo tal que a forma pontual e compensatoria
com que as politicas sociais eram concretizadas se tornou ainda mais recorrente na agéo
publica.

Draibe (1993, p. 97) no texto “As politicas sociais e o neoliberalismo” anunciou que
aos paises latino-americanos submetidos aos ajustamentos macroecondmicos, 0
neoliberalismo prescreveu “reformas” para o sistema de protecao social, voltadas para a sua
privatizacdo, descentralizacdo e focalizagdo. Tal como foram justificados por seus

idealizadores, tem-se que:

[...] a descentralizacdo é concebida como um modo de aumentar a
eficiéncia e a eficacia do gasto, [...] aproxima problemas e gestéo [...],
aumentam as possibilidades de interagdo, no nivel local, dos recursos
publicos e dos ndo-governamentais, para o financiamento das atividades
sociais. A focalizacéo [...] significa o redirecionamento do gasto social a
programas e a publicos-alvo especificos, seletivamente escolhidos pela
maior necessidade e urgéncia, [...]. A privatizacdo [...] € a que propde o
deslocamento da producgédo de bens e servi¢os publicos para o setor privado
ndo-lucrativo, composto por associagfes de filantropia e organizagéo
comunitaria [...].

A propoésito desses principios, registra-se a critica tecida por Silva (2000). Segundo
a autora, na pratica, no lugar de uma focalizacdo positiva, no sentido de uma selecdo
criteriosa, pautada no entendimento de que o combate a pobreza requer programas
articulados e dotados de recursos suficientes, o que ocorreu, de fato, foi a reducédo de
coberturas e de beneficios. Nessa mesma logica, a privatizacdo foi funcional a retirada do
Estado da resolucdo de questbes fundamentais, as quais foram transferidas via parcerias

para o setor privado lucrativo e ndo-lucrativo. Também se acrescente a esses, 0 caso da
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descentralizagdo que tem favorecido mais as praticas clientelistas no I6cus dos municipios
brasileiros.

Pereira (2007) expressa que, nesse contexto em que a intervencdo estatal
submeteu a protecao social as determinagdes politicas e econdmicas da ideologia neoliberal
e do processo de globalizagéo, a politica social foi transformada em ‘gata borralheira’. Com
isto, o padrdo de Seguridade Social afirmado pela Constituicio Federal de 1988 foi
rejeitado, assinalando o retorno e o aprofundamento de praticas com a marca da
fragmentacdo e descoordenacao institucional, tendo como pando fundo o assistencialismo,
o clientelismo e o populismo.

A titulo de exemplo do descaso para com as politicas sociais por parte do governo
brasileiro, teve-se o atraso, por mais de quatro décadas, da aprovacdo da lei ordinaria de
regulamentacado da assisténcia social e da formulacéo de programas e organismos estatais
paralelos ao disposto na lei. Além disso, destaca-se a criagdo do programa Bolsa-Escola,
um programa de renda minima ligado a obrigatoriedade da frequéncia a escola. O trago
principal desse programa, além da sua sobreposi¢éo a programas semelhantes implantados
nos Estados e municipios, segundo Pereira (2007), era a sua alta seletividade em termos
dos destinatarios e dos recursos financeiros destinados a manutencdo do programa. Com
isto, fica patente o perfil da focalizacdo dos gastos e da cobertura no ambito das politicas
sociais e a negacao das politicas de protecdo social como mecanismos garantidores de
melhores condicdes de vida e direitos de cidadania.

No curso dessa histéria, também no cenario do Estado do Amazonas, foi criado um
programa de renda minima, denominado “Direito a Vida” (1996-1999), destinado a familias
pobres da regido. O programa previa duas frentes de acdo: uma voltada a transferéncia de
renda, no valor de 30,00 reais; e a outra, a capacitacéo profissional dos responsaveis pelas
familias, tendo como contrapartida a manutencédo dos filhos na escola. Por meio dessas
acoes, o governo pretendeu “melhorar” a vida das populagdes da periferia local (PARENTE,
2002).

No entanto, de acordo com Parente (2002), o programa “Direito a Vida” representou
um imbricamento de clientelismo eleitoral e estratégia de marketing politico, considerando
gue nasceu em meio ao embate eleitoral das eleicbes para Prefeito de Manaus em 1996,
com a finalidade de legitimar a figura do Governador Amazonino Mendes e do candidato a
Prefeito, Alfredo Nascimento, no imaginario das populacdes pobres de cidade. Portanto,
além das caracteristicas de seletividade, fragilidade institucional e da natureza
compensatoria, o programa “Direito a Vida” expressou a face do clientelismo politico como o
elemento mediador da relacao entre Estado e sociedade no cenario amazonense.

Nos limites dessa relacao, € adequado frisar que mesmo sendo a transferéncia de

um valor bastante reduzido, em face do quadro de pobreza das familias locais, o programa
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acabou sendo uma realidade para a subsisténcia da populacdo, mas longe de se efetivar
como um direito de cidadania. Este dado ficou mais evidente quando o governo federal
pressionou o governo estadual por uma reducdo nos gastos publicos, o que resultou em
privatizacfes, extincdo de secretarias, demissdes no setor publico e cortes nas politicas
publicas. Em consequéncia, o governo estadual anunciou o redimensionamento do “Direito a
Vida” que, para Parente (2002) foi o término do programa e também evidenciou a
subordinacao das politicas sociais locais aos imperativos da politica econdmica neoliberal.

A pretenséo do governo federal foi inserir o Brasil na economia mundial, priorizando
0s investimentos em areas e setores dindmicos da economia. Légica essa que, segundo
Silva, Yazbek e Giovanni (2006), apontou para o desmonte do sistema de protecdo social
brasileiro assegurado pelo ConstituicAo em vigor, frente ao rebaixamento da
responsabilidade do Estado no atendimento das necessidades sociais das classes
subalternas, transferindo-a para a sociedade por meio de praticas de parcerias. Assistiu-se,
desse modo, a inversdo do movimento de universalizagdo dos direitos sociais em direcdo a
focalizag&do, ndo como discriminagdo positiva, mas como uma selecdo dos segmentos mais
pobres da populacéo brasileira.

Nessas formatagBes, a politica social assumida pelo Estado brasileiro foi, na
verdade, a ndo-politica, haja vista a fragilidade dessa. Portanto, o fim dos anos de 1990 e
inicio do século XXI, caracterizam-se como um momento de contradi¢cdo representado, por
um lado, pelo avanco no plano politico-institucional dos direitos e por outro, pela orientacdo
restrita e paralisante de programas e servi¢os sociais que formatou a intervencéo do Estado
brasileiro no campo social (SILVA, 2000).

lamamoto (2008) acentua que a politica social brasileira nos ultimos 20 anos, ndo
se configurou como uma politica redistributiva. Afirma como exemplo, que o governo de
Fernando Henrique Cardoso foi uma coliséo neoliberalizante no patriménio publico brasileiro
gue incorporou diretamente as medidas de precarizacdo do trabalho, reducdo das taxas de
inflagcdo e abertura comercial. O resultado desse choque se expressou na massificagdo da
pobreza, no desemprego, na recessao e dentre outras consequéncias.

Numa apropriada composicdo feita por Oliveira (2004), pode-se sintetizar as
medidas implementadas pelo governo brasileiro que deram configuragdo a uma
contrarreforma do Estado: abdicagdo da moeda nacional por parte do Estado; privatizacdes,
denotando a entrega do patrimbnio publico a iniciativa privada; acordos feitos para o
pagamento da divida externa do pais, em que o Estado perde sua autonomia na definicao
de seus gastos e sua arrecadagdo; cortes no orcamento publico e cumprimento de metas de
reducdo do déficit em que os governos sdo obrigados a cumprirem para receberam

empréstimos.
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Essa foi a verdadeira ‘reforma’ do Estado no Brasil acontecida, conforme Oliveira
(2004), pelas costas dos brasileiros, ou seja, a reforma do ponto de vista dos grupos
dominantes. Efetivamente, essa ‘reforma’ buscou restabelecer as relagbes sociais
desgastadas e postas em xeque pelo movimento democratizante. Em consequéncia,
assevera 0 mencionado autor, a Constituicdo Federal de 1988, por materializar as
demandas das forcas sociais democraticas, tornou-se alvo de criticas e de agbes que
contribuiram para o seu desmantelamento.

Por efeito, a possibilidade da consolidacdo de um Estado democratico foi ruida em
funcao da contrarreforma neoliberal. Isso, conforme Borén (2008), para que o crescimento e,
consequentemente, o lucro da burguesia ndo sofressem com interferéncias
extraeconbmicas. Por isso, concorda-se com Netto (2008), quando esse afirma que com tais
configuracdes do capitalismo contemporéneo, a democracia ndo teve capacidade de
oportunizar melhores condi¢cfes de vida para a massa da populagdo. Isso porque, a agéo
politica e os espagos publicos foram convertidos as propostas neoliberais.

Quando as propostas de reforma do Estado foram submetidas as politicas de
ajustes fiscais, elas se descolaram da construgdo democréatica e do combate as injusticas
sociais. E neste processo, 0 mercado foi quem passou a traduzir as dimensdes do Estado.
Nessa légica, o Estado foi reduzido da sua dimensao institucional e desarticulado da sua
formatacédo de expresséo das relacdes de poder na sociedade, desligando-se inteiramente
dos parametros da democracia e da cidadania (SADER, 2004).

Apesar disso, é preciso frisar que ao longo dos anos de 1990, o regime democratico
no Brasil foi, em termos, consolidado e organizado, considerando que os ritos, rotinas e
procedimentos democraticos foram estabelecidos. Observa-se, porém, que nao foi edificado
um efetivo sistema politico democratico. No lugar deste, materializou-se uma democracia
formal, carente de vinculos sociais e de instituicdes socialmente sedimentadas. Portanto,
nas configuragdes do reformismo, “[...] o sistema politico evoluiu como uma democracia sem
sociedade e sem Estado [...], [tornando-se incapaz de enfrentar e alterar] [...] as estruturas
de poder, as praticas politicas e as escolhas governamentais” (NOGUEIRA, 2005, p. 39)

A esse propésito, Costa (2006) registra que as forcas sociais ndo conseguiram
contestar a ‘reforma’ instalada no curso dos anos de 1990, por falta de um dialogo do
Estado para com a sociedade. Isto porque, seguindo o estilo autoritario e centralizador, o
Estado tomou decisfes por meio de medidas provisorias. A midia, neste contexto, também
teve um destacado papel, pois difundiu a “reforma” como sendo imprescindivel para
estabilizacdo monetéria e para o controle da inflagao.

O reformismo para sobreviver, no entanto, precisou incorporar o Iéxico democratico
a cultura mercantil e a hegemonia neoliberal em face dos impulsos do processo de

democratizacdo. Assim, temas como descentralizacdo, participacdo, cidadania e sociedade
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civil foram adaptados a l6gica do mercado, tendo seus sentidos e valores ressignificados e
invertidos. Nogueira (2005) expde que este processo ndo foi uma opcéo, tratou-se sim de
uma imposicao da propria dindAmica da realidade, que exigiu uma abertura para a sociedade,
que pressionou o governo central para envolver os niveis subnacionais, que requereu uma
abertura do processo de decisdo no ambito do Estado e do mundo privado, dentre outras
exigéncias.

De tal modo, o tema da descentralizacdo perdeu o seu sentido de promover 0 recuo
do Estado nacional e converteu-se em caminho para a resolucdo de problemas sociais e
para a elevacdo do desempenho gerencial do setor publico, no sentido de resolver o
aumento unilateral do poder das instancias subnacionais e o enfraquecimento das instancias
centrais. Partiu-se do pressuposto de que descentralizando as atribuicbes do Estado, esse
se concentraria no fundamental e, assim, reduziria seus custos, ganhando leveza e
agilidade.

Igualmente as ideias de participacdo, cidadania e sociedade civil foram
modificadas. A sociedade civil foi resumida em espago de uma participagdo voltada para a
maximizagao de interesses ou para colaborar com o governo, transformando-se em campo
de colaboracdo e ndo de lutas e oposi¢cbes. Também a participacdo e a sociedade civil, ao
invés de se configurarem como mecanismos de expressao coletiva para estabelecer novas
formas de Estado e comunidade politica, hegemonia e distribuicdo de poder, passaram a
traduzir a consciéncia benemérita dos cidaddos, grupos organizados, empresas e
associacoes (NOGUEIRA, 2005).

Para Costa (2006) esses temas e também a questdo da administracao gerencial e
da eficiéncia foram incorporados pelos governos neoliberais como conceitos isentos de
conotacao politica, para assegurar a despolitizacdo da crise e das propostas de reforma do
Estado. Do mesmo modo, a esfera publica emergiu como algo técnico e desvinculado de
interesses de classes. A autora, contudo, alerta para o contetdo ideol6gico e os interesses
de classe, os quais efetivamente permearam a ‘reforma’ do Estado nos anos de 1990.

O perfil liberal e conservador da estrutura do Estado arquitetada durante tal
periodo, sobretudo, no governo de Fernando Henrique Cardoso, fica bastante evidente
guando Costa (2006) informa que os problemas de concentracdo da riqueza e da renda
nacional foram desconsiderados como elementos necessarios a construcdo de um Estado
democratico no Brasil. Confirma-se com isto que a ‘reforma’ neoliberal do Estado foi
implementada néo para realizar uma reforma social e mudar a estrutura desigual do pais,
mas sim como uma forma de ampliar as taxas de lucro do capital e por extenséo, a légica da
economia de mercado.

As promessas de abertura econémica, estabilidade financeira, desenvolvimento do

pais, ampliacdo de emprego e melhoria da renda, feitas a sociedade brasileira para
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aceitacdo da “reforma”, ndo foram cumpridas. Em decorréncia, os problemas sociais,
politicos e econdmicos foram agravados. Ao mesmo tempo, as expectativas societarias
foram abaladas e a auséncia da protecdo do Estado se tornou intoleravel.

O Estado brasileiro sempre apresentou problemas financeiros e de gerenciamento.
A aparéncia, contudo, técnica e despolitizada apresentada pela “reforma” neoliberal
restringiu o Estado a sua esfera pragmatica e gerencial. Para Costa (2006), o Estado, para
ser efetivamente democratico, precisava regular as desigualdades sociais. E essas,
complementa a autora, foram agravadas sob a égide das medidas implementadas pela
“reforma” neoliberal.

Em consonéncia, Nogueira (2005) acrescenta que nenhuma reforma pode avancar
de maneira desarticulada da reforma do Estado em sentido forte. Assevera, ainda, que a
obtencdo de um novo modo de gerenciamento e organizagdo do aparato administrativo
publico s6 adquire consisténcia quando articulado a dimenséo ‘ético-politica do Estado’, ou
seja, quando articulado a sociedade civil, apreendida enquanto espaco de hegemonia
politica e cultural de um dado grupo sobre a sociedade.

Nos termos de uma reforma desarticulada do Estado em sentido forte, o ‘Estado-
maquina’ perde sua eficacia quando o ‘Estado-ético’ é cortado pela corrupgao e apropriado
por interesses particulares. E foi precisamente este o trago que caracterizou a condicéo do
Estado “reformado” na década de 1990. Entregando o Estado as politicas de ajuste fiscal
sob a égide neoliberal, o reformismo dissolveu a possibilidade de uma reforma auténoma
dos determinantes do capitalismo contemporaneo, além de ter fracionado a vida politica,
fracassado no &mbito social e na proposi¢ao de novo projeto para pais.

Com isso, nos anos de 1990 a sociedade brasileira ndo avancou, sobretudo em
termos de reducdo de pobreza. O redimensionamento das funcdes do Estado nesse
periodo, fundamentado nas teses neoliberais, ndo resultou em uma melhor distribuicdo de
renda, tampouco em uma maior integragdo social, constituiu-se sim em mais mercado. E
conforme expressa Costa (2006), o mercado pode até ser eficiente na alocagao de recursos,
porém é conhecida a sua falta de capacidade em instituir uma sociedade mais igualitaria.
Portanto, fica patente que para a existéncia de uma sociedade mais igualitaria em termos
sociais, faz-se imperativa a acao reguladora do Estado.

Nessa perspectiva, requer-se uma substancial reforma do Estado e, por extenséo,
uma reforma democratica e social voltada para a reformulagéo das relagcdes entre o Estado
e sociedade civil no pais. A meta é reconstruir uma dindmica em que os cidaddos possam
estabelecer relagcbes que garantam direitos e que propiciem oportunidades de justica e
participacdo social e politica. Um Estado com essas configuracées, ou seja, forte,

democrético e socializado, podera articular desenvolvimento e politicas de protecdo social,
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garantindo uma real melhoria nas condi¢cdes de vida e trabalho, bem como os direitos de
cidadania.

Essa possibilidade de mudanga se constituiu como uma expectativa central da
sociedade brasileira na chegada dos anos 2000, sobretudo, com a vitéria eleitoral de um
representante dos trabalhadores para a Presidéncia da Republica. No proximo tépico, a
reflexdo vai ocorrer no sentido de apreender essa nova institucionalidade, especialmente, a
dinamicidade da relagdo entre Estado e sociedade no ambito das politicas de protecdo

social.

1.4ESTADO E PROTECAO SOCIAL NA ATUALIDADE: CONTRADICOES E
POSSIBILIDADES PARA A ASSISTENCIA SOCIAL

O cenario que se instala na entrada do século XXI no Brasil é permeado pela
expectativa de ruptura com o padrao de ‘reforma’ consolidado durante anos de 1990. A
sociedade brasileira ndo mais satisfeita com os rumos econdmicos, politicos e sociais que
tomou o pais sob a conducdo de governos neoliberais, elegeu para a presidéncia da
republica um governo de base operéria e popular, Luiz Inacio Lula da Silva. Sob a influéncia
dessa possibilidade, esperava-se a retomada do ideario de igualdade social e da acéo
reguladora do Estado.

Essa esperanca brasileira foi favorecida pela conjuntura instalada no inicio desse
novo século que sugeria, segundo Sader (2009), uma crise hegemdnica do projeto
neoliberal no mundo, causada pela estagnacéo da economia global, resultante das politicas
agressivas e ‘duras’ adotadas pelo Governo dos Estados Unidos e pelo crescimento da
economia chinesa e das relacdes que esta teceu com os paises latino-americanos. Para
isto, contribuiram, no Brasil, as forcas acumuladas pela sociedade civil a partir da luta contra
a ditadura e contra o préprio neoliberalismo, desgastando-o de forma tal, que o0 mesmo sé
conseguiu resistir praticado de maneira mitigada.

Deve-se considerar que esse movimento de esgotamento do potencial hegeménico
do neoliberalismo e de contratendéncia ao modelo, de modo algum questionou a
predominancia das teses do livre-comércio, tampouco sinalizou a instalacdo de um modelo
alternativo ao neoliberalismo. Dessa forma, o periodo que se seguiu é caracterizado por
incertezas e disputas hegemoénicas no campo econdmico e politico-ideoldgico, marcado pela
existéncia de governos que romperam com o neoliberalismo ou buscaram uma readequagéo
para que ndo fraquejassem junto com o mesmo, tendo como forga propulsora as politicas
sociais (SADER, 2009).

Foi o que ocorreu no Brasil com a chegada de um representante do Partido dos

Trabalhadores ao governo federal no ano de 2002, possibilitada pela conjuncdo de forcas
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sociais e politicas em prol do anseio de experimentar novos caminhos, distintos daqueles
tracados pelo movimento da contrarreforma neoliberal ocorrida no pais. Esperou-se que se
colocasse em andamento um processo de superacao, levado por um projeto politico forte o
necessario para produzir um novo padrédo de governo e de reforma do Estado. No entanto,
em face de certos determinantes impostos pela realidade, a possibilidade de uma ruptura
categdrica ou uma reforma radical do Estado foi limitada. Para isso, contribuiram [...] a
profundidade da crise, a dimenséo [...] da tragédia social brasileira, o padrao historico de
construcdo do Estado, o legado dos anos 1990, os equilibrios precérios da economia e o
estado imperfeito da cultura politica nacional [...] (NOGUEIRA 2003, p. 14-15).

Por essas condicdes, as op¢cBes do novo governo foram limitadas, além de terem
retirado dos sujeitos politicos o impeto reformador e de imporem op¢des mais abrandadas.
Tratou-se, complementa Nogueira (2003) pautado em Gramsci, de um processo politico em
gue os fatos foram mais potentes que os atores politicos, o que limitou suas escolhas e
impés um gradualismo, sem contudo, impedir uma mudang¢a ao modo de uma ‘revolugao
sem revolugao’.

O estudo de Sader (2009) aponta, nesse sentido, o carater contraditério que
caracterizou o governo Lula. Tratou-se de um governo distinto daqueles que prevaleceram
ao longo dos anos de 1990, considerando que conseguiu unir capital financeiro —
fornecendo condigbes para a manutencdo da autonomia do Banco Central e priorizando os
ajustes fiscais e a estabilidade monetaria — com politicas sociais redistributivas, porém
desvinculadas do padrdo universal das politicas de protecdo social assegurada na
Constituicdo Federal de 1988. Por outro lado, foram interrompidos os processos de
privatizacdo e de precarizagdo da forga de trabalho e foi aumentada a capacidade de
intervengéo do Estado.

Lancando mao desse traco contraditério que caracterizou o governo Lula, pode-se
entender que houve em sua gestdo, de certa forma, uma continuidade do padrao reformador
dos anos de 1990, o que denota também uma continuidade no trato das politicas de
protecdo social. Os dados sobre a Previdéncia Social séo um emblema de continuismo com
o0 padréo da gestdo anterior. A reflexdo de Costa (2006) assinala que a reforma da
Previdéncia Social realizada pelo governo de Lula significou um desmonte dos direitos dos
funcionérios publicos. Tal como o discurso do periodo anterior, o ponto central da Reforma
da Previdéncia se localizou nos gastos com o funcionalismo, ratificando, assim, as medidas
de aumento do tempo de contribuicdo e idade para obter a aposentadoria, a criagdo de um
sistema de previdéncia complementar privado, o refor¢o da légica do seguro e outras.

A reforma da Previdéncia Social efetivamente necessitava ser implementada. Esta,
porém, nao poderia ter ocorrido em detrimento dos direitos adquiridos e assegurados pela

Constituicdo Federal de 1988 e do conceito de Seguridade Social que a mesma apresentou.
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Neste aspecto, Costa (2006) avalia que a reforma da Previdéncia Social deveria ter sido
articulada a reforma fiscal, patrimonial e a medidas voltadas para o crescimento econémico
e geracdo de emprego.

De modo semelhante foi o caso das politicas de saude. Sobre isso, Boschetti
(2007) destaca a fragilizacdo da atengéo basica, atribuindo a esta politica a caracteristica de
cesta béasica. Desse modo, os principios da descentraliza¢do, participacdo democratica,
universalizacdo e integralidade das acgBes que norteiam a gestdo do Sistema Unico de
Saude- SUS no territério brasileiro sdo constantemente dissolvidos em face da reproducéo
cotidiana de uma cesta basica que ndo garante sequer os atendimentos de urgéncia. A titulo
de exemplo, sdo os constantes descasos ha area noticiados pela midia nacional, como filas,
demora no tempo de espera para uma consulta, falta de leitos, de medicamentos e de
médicos, dentre outros.

A partir desses dados, pode-se concordar com lamamoto (2008, p. 36), quando
esta reitera a colisdo neoliberalizante nos anos 2000 e caracteriza que durante esse
periodo, as politicas sociais aparecem como compensatérias dos desajustes da politica
econbmica e da auséncia de reformas efetivas. Nesse contexto, as expressées da questao
social constituem-se em objeto “[...] de ag¢des filantrépicas e de benemeréncia e de
‘programas focalizados de combate a pobreza’ [...]".

E adequado frisar que a ascensdo do Estado como agente responsavel pela
garantia da prote¢do social de modo algum significou a extingdo das tradicionais formas de
protecdo social. Ao contrario, denotou uma convivéncia, embora ndo tanto equilibrada, entre
a forma tradicional, baseada em relacfes de caridade e solidariedade, a protecdo social
exercida por meio da troca, que acontece a partir de relacbes econdbmicas, e a forma de
protecao social conduzida pelo Estado (GIOVANNI, 1998).

Refletindo sobre a forma de protecdo social tradicional, desenvolvida por meio de
acoes benemerentes e filantrépicas, que sdo seculares no Brasil, assim como no Amazonas,
Sposati (2008a) observa que as organizagfes privadas que as implementam, ainda que
mantidas por recursos publicos, realizam acdes demarcadas pela disposi¢éo individual de
levantar recursos e doacdes. Assim sendo, as agbes dessas organizagdes privadas, cujo
parametro se centra na conduta do doador e em ac¢des que sdo exercidas pela solidariedade
civil, ndo atingem a esfera publica e, com isso, terminam por ndo concretizarem direitos e a
protecdo social como politica social publica.

Em relacdo aos programas focalizados no combate a pobreza, no governo Lula se
destacou uma forte prevaléncia de programas de transferéncias monetérias no ambito das
politicas de prote¢do social, tendo em vista o combate a fome e a pobreza. Observou-se,

neste sentido, a unificacdo dos programas de transferéncia de renda existentes no periodo
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anterior, com a criagdo do Programa Bolsa Familia- PBF, além da expanséo do Beneficio de
Prestacdo Continuada- BPC assegurado pela LOAS.

Estudos revelam a reducéo das desigualdades de rendimentos em decorréncia do
adicionamento de pagamentos de beneficios sociais as familias brasileiras. Embora nédo se
saiba da expressividade desses indices em relacdo a conquista da igualdade social que, em
termos econdmicos, isto também nado signifigue uma melhor apropriacdo da riqueza
nacional, haja vista a alta concentracdo da riqueza no pais, Delgado (2010) defende a
transmisséo de beneficios sociais, como uma forma de apropriacdo da renda e da riqueza
nacional.

Pela via classica, o Estado, mediante tributacdo, apropriar-se-ia da renda
econbmica privadamente apropriada pelos detentores da riqueza social e a redistribuiria
para trabalhadores e cidadaos usuérios de servigos sociais. Contudo, numa sociedade que
prima pela desigualdade econdmica e que se deixa conduzir por uma agenda conservadora
de reformas, isto indica um permanente retrocesso. Nesta agenda néo se busca ampliar os
beneficios e servi¢cos do Estado, persegue-se sim, restringir os direitos sociais e desvincular
o financiamento destes da via tributaria (DELGADO, 2010).

A consolidacdo de politicas sociais como instrumentos para a melhoria da
distribuicdo da riqueza nacional, conforme entende Delgado (2010), requer politicas publicas
bem estruturadas. Para tanto, € necessario um crescente aporte de recursos, capturados via
sistema tributario, pautado em taxas assentadas sobre rendimentos e patrimdénios. No
entanto, a ideologia que orienta os rumos econdmicos do pais impede que tal movimento
ocorra. Com isso, as propostas de “reformas” no ambito social, tributario, previdenciario,
dentre outros, centram-se na perspectiva da reducdo de beneficios e servicos mantidos por
tributos.

Deve-se observar, além dessas questdes, que a politica social focalizada na
atencao a extrema pobreza, é funcional a “justificativa”, do ponto de vista dos setores
dominantes, da precarizagdo dos servicos publicos bem como da desqualificacdo das
politicas sociais e a desestruturacdo dos direitos sociais, posto que sdo destinadas para
“pobres” para os quais “vale” qualquer coisa. Yazbek (2000) ja apontava que nestes moldes
ocorre a despolitizagdo da questdo social e a destituicdo da natureza publica dos direitos
sociais, 0s quais transitam para a l6gica de ajuda ao pobre.

Efetivamente, o foco das politicas de prote¢cdo social no combate a pobreza
objetiva, segundo Mauriel (2006), legitimar os desequilibrios da globaliza¢do. A justificativa
no desenvolvimento social e humano que fundamenta a centralidade do combate a pobreza
na agenda governamental tensiona a possibilidade de mudanca e desvia as atencdes sobre

o que de fato produz desigualdades. Com isso, a protecao social publica perde sua
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perspectiva universal e reformista e se afasta da possibilidade de proporcionar meios e
aquisicoes que contribuam para a constru¢do de um mundo mais justo.

Na perspectiva neoliberal também é predominante o ideario de que a producao e
reprodugdo das condigbes de vida devem ser adquiridas via mercado. Neste sentido, as
politicas sociais passam a ser planejadas e executadas de forma articulada aos objetivos do
mercado. Neste contexto, inserem-se 0s programas de transferéncia de renda que sdo um
meio de aumentar o poder de consumo a certos bens e servigos basicos e assim atender
aos designios do mercado (SPOSATI, 2002).

Ao mesmo tempo, nessa légica, indica-se que o Estado, por meio das politicas de
enfrentamento da pobreza, deve complementar a funcdo do mercado e da familia no
atendimento as necessidades basicas da sociedade. Preconiza-se, assim, que o Estado ndo
ultrapasse ou mesmo substitua as funcdes que podem ser assumidas pelas formas
tradicionais de protecdo social. Diante disso, a agdo estatal no ambito social se torna
aparente e limitada a superficialidade dos resultados advindos dos ajustes estruturais
(YAZBEK, 2000).

Na contram&o dessas contradicbes e retrocessos que marcaram as politicas de
protecdo social na atualidade, entretanto, destaca-se a constru¢do da nova matriz de gestédo
do conteddo da assisténcia social, com a aprovacdo da PNAS, em 2004, seguida do
processo de construcdo e normatizacdo nacional do SUAS, em 2005, como frutos da
organizacdo dos segmentos da sociedade civil em prol da garantia e ampliacédo dos direitos
sociais afirmados na Constituicdo Federal de 1988 (COUTO ET AL., 2010). Tal movimento
assinalou a inscricdo no ambito da gestdo publica de uma nova delegagcdo politico-
programatica para as politicas sociais, cumprindo o processo constituinte quanto a
responsabilidade governamental sobre a assisténcia social.

A operacionalizacdo da politica publica de assisténcia social a partir de um sistema
anico, descentralizado e participativo € ancorada numa concepgdo de universalizagdo do
direito a protecdo social. E nessa direcdo, manifesta-se como um movimento de resisténcia
tanto das inflexdes do capitalismo contemporaneo que atingem o conjunto da vida em
sociedade e estabelecem rumos para a contrarreforma da reforma democrética do Estado
brasileiro, como das préticas filantrépicas e caritativas que historicamente determinam o
campo especifico dessa politica social.

A partir desse entendimento, busca-se no proximo capitulo, apreender mais
detidamente as media¢Ges e determinacdes da relacdo entre Estado e sociedade no Brasil e
no Estado do Amazonas, no processo de operacionalizacdo da assisténcia social como

politica publica de prote¢éo social, direito social e dever do Estado.
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2 AS FORMAS DE OPERACIONALIZACAO DA ASSISTENCIA SOCIAL NO CONTEXTO
BRASILEIRO E NA CIDADE DE MANAUS/AM

A reflexdo acerca da forma de operacionalizacdo da assisténcia social no Brasil
quer como uma iniciativa benemerente e filantropica quer como um mecanismo
compensatério que permeia o conjunto das politicas sociais de protecdo social, apresenta-
se aqui fincada na perspectiva que concebe esse processo como “[...] um objeto histérico e
geograficamente situado [...]", engendrado a partir “[...] de determinadas relagbes de forcas
sociais e politicas que, no caso, constroem o regime brasileiro de assisténcia social’
(SPOSATI, 2004, p. 31). Assim sendo, a assisténcia social localiza-se numa arena de
forcas, da qual resultam distintos interesses, concepcdes e formas de operacionalizagéo
dessa politica publica.

E nesse contexto que se insere a reflexdo ensejada neste capitulo. A questio
central que o orienta é: Como a assisténcia social tem sido operacionalizada historicamente
no Brasil e no Amazonas? Dessa questdo surgem diferentes interrogagdes: A partir de que
momento a sociedade brasileira demandou acdes de assisténcia social e com quais
objetivos? Quais atores sociais tém se inserido no processo de operacionalizacdo dessa
politica? Em que momento da histéria da assisténcia social foi estabelecido um sistema de
gestao publico para conduzir a operacionalizacdo dessa politica publica?

O tratamento desses temas é apresentado neste capitulo, amparando-se na
estratégia metodoldgica da pesquisa bibliografica e também da pesquisa de campo, o que
possibilita tanto o contanto com o referencial teérico necessario a reflexdo do objeto
indicado, quanto com os dados obtidos com a investigacdo no l6cus dessa pesquisa, ou
seja, a SEMASDH, CMAS, FMAS e os CRAS dos bairros Cachoeirinha, Cidade Nova, Gléria
e S&o Jose IV.

O capitulo é iniciado com uma abordagem conceitual dos contornos inaugurais da
operacionalizacdo da assisténcia social no cenério nacional e local dessa pesquisa,
desvelando-se os tragos da filantropia e do autoritarismo burocratico como marcas iniciais
de conducado dessa politica; em seguida, tece-se uma reflexdo sobre o contorno politico e
publico inaugurado pela Constituicdo Federal de 1988 a assisténcia social, em que lhe foi
conferido um status de politica publica e direito social bem como uma sistemética de gestéo
do seu contetdo. Feito isso, parte-se para uma reflexdo sobre a operacionalizacdo da
assisténcia social nos moldes da gestdo do SUAS a partir dos dados obtidos com a
pesquisa de campo sobre a caracterizagdo da forma de viabilizagcao préatica dos eixos que o

estruturam, no sentido de demarcar a sua condi¢do no movimento real no municipio.
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2.1 OS CONTORNOS INAUGURAIS DE OPERACIONALIZACAO DA ASSISTENCIA
SOCIAL: DA FILANTROPIA AO AUTORITARISMO BUROCRATICO

A presenca no campo da assisténcia social de um instrumento regulador para gerir
a sua operacionalizagdo como politica publica e direito social € um tema novo. O “amor ao
proximo e aos pobres”, a “benevoléncia estatal’”, o “autoritarismo e a centralizagao
tecnoburocratica” se configuraram, historicamente, como os elementos estruturadores da
acao da sociedade e do Estado no processo de producdo de servicos relativos a arena da
assisténcia social. A compreensdo dessas formas inaugurais de operacionalizacdo da
assisténcia social no Brasil é essencial para distinguir e entender o modelo politico e publico
atual que vigora em todo o Brasil, qual seja, o SUAS.

A partir desse entendimento inicial é imprescindivel demarcar que a concepgao
sobre assisténcia social que esta orientando esse debate é a que a apreende enquanto um
objeto histérico e geograficamente situado e que sdo das forcas sociais e politicas que
resultam os regimes de assisténcia social que vigoram no pais (SPOSATI, 2004). Nessa
direcdo, a assisténcia social € produto do movimento das relacdes estabelecidas entre
sociedade e Estado na instituicdo de estratégias para a reproducao social dos segmentos da
sociedade que a demandam. Assim sendo, as configuracbes que tal relacdo assume no
processo de institucionalizacdo de politicas de protecdo social vai conferir a assisténcia
social um perfil limitado e contraditério em certos momentos; em outras conjunturas, um
contorno politico e publico.

Na reflexdo de Sposati et al. (2008) tem-se importantes consideracfes sobre a
trajetdria sociohistérica da assisténcia social no Brasil. Desse debate é possivel demarcar a
filantropia enquanto elemento que formatou o modo inicial como a assisténcia social foi
operacionalizada no pais, mantida prioritariamente por uma rede de instituicbes religiosas e
da caridade leiga. O Estado brasileiro, nesse contexto, mantinha uma atuagéo imperceptivel
enquanto agente regulador da vida social, posto que sua intervencdo se limitava
precariamente ao campo do trabalho e da previdéncia (PEREIRA, 2007).

A filantropia, de acordo com Yazbek (2004), € parte da historia da formacéo do
Brasil, assim como a presenca do setor privado na provisédo social. A temporalidade histérica
de sua pratica € bastante antiga e suas bases filosoficas residem na compreenséo de que
na sociedade sempre existirdo os mais frageis, os mais necessitados e 0s que nada tém,
por isso precisardo sempre da ajuda e do apoio dagueles homens que tém mais. Desta base
resultam acdes de assisténcia ao outro como um gesto de benevoléncia e caridade para
com o préximo, construindo uma relacéo sob a 6tica da dadiva e da dependéncia.

Nos moldes tradicionais dessa pratica da filantropia, predominante no século XIX, a

assisténcia destinou-se a 6rfaos, invélidos, enfermos, delinquentes, enfim, voltou-se aqueles
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segmentos que “apresentavam” riscos a ordem social e realizou-se por meio de acgbes
informais e medidas de controle e repressdo. Ser pobre, & época, significava uma disfuncao
individual, uma fragilidade ou, ainda, uma doenca. Sob estas condi¢des, o individuo deveria
ser submetido ao asilamento ou a internacdo. Disso segue o formato ‘médico-social’
expresso na assisténcia a saude e na assisténcia social, prestado pela rede de
solidariedade religiosa e social (SPOSATI ET AL., 2008).

A titulo de exemplo desse formato ‘médico-social’ que delineou tais organismos,
teve-se, no cenario amazonense, as missdes religiosas que, através de suas praticas
assistenciais, instituiram um conjunto de organismos, tais como o Seminario Sao José
(1848), Hospital da Caridade (1872), Asilo Orfanalégico Amazonense, depois substituido
pelo Instituto Benjamin Constant (1892), dentre outros. A grande preocupacédo da elite local
da época, a principio, foi com a ‘mendicancia hanseniana’ e, posteriormente, com 0S
‘mendigos’ que sujavam a imagem da cidade de Manaus. Desta inquietagédo, justificou-se o
apoio do poder publico local as ‘irmandades religiosas’ para a “...] promog¢ao do
saneamento moral e higiénico da cidade” (SCHERER, 1989, p. 94).

As acdes de assisténcia mesclavam-se a medidas repressivas segundo Scherer
(1989). Assim sendo, previa-se desde o isolamento de hansenianos e mendigos, como
também o pagamento de multa e detengcdo em casos da ndo comunicacdo por doencas
epidémicas e contagiosas, além do encaminhamento de pobres aos seringais para
trabalharem e do abrigamento de criancas 6rfaos e enfermos. A responsabilidade pela
direcdo e execucdo dessas acles ficava a cargo da rede de organismos religiosos e da
caridade leiga, subvencionadas pelo Estado do Amazonas e até por alguns empresarios
locais.

Essa rede de organismos privados configurava o aparato organizacional de que
dispunha a assisténcia social a época. A acdo do poder publico nesse aparato tinha um
papel supletivo, ndo havendo, portanto, qualquer instrumento que o vinculasse legalmente a
execucdo da assisténcia social. Esta posicdo certamente ratifica que o atendimento as
necessidades sociais, no maximo, ndo era uma prioridade para o Estado, para nao afirmar
gue ndo fazia parte da sua agenda. O que realmente estava assegurado nas Constituicoes
brasileiras de 1824 e 1891, ainda que de forma restrita ao texto da lei, segundo Couto
(2004), era a liberdade individual, o direito de propriedade, a igualdade de todos perante a
lei, a liberdade de pensamento, dentre outras garantias.

Convém registrar, entretanto, que o anseio pela nocdo de dever do Estado para
com a assisténcia social é antigo. Entre o periodo de 1898 a 1905, Sposati (2008b) relata a
iniciativa do Juiz Ataulpho Népole de Paiva em defesa da insercéo da assisténcia social no

ambito das responsabilidades estatais bem como da criacdo de uma Diretoria Geral de
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Assisténcia Publica. Tratou-se, portanto, da primeira tentativa de construcao da assisténcia
social publica em aversao ao estilo filantrépico predominante até entéo.

Tal anseio, entretanto, ndo teve repercussao social e politica, porque naquela
conjuntura se dispunha de um aparato estatal nacional pouco desenvolvido em face do
poder das unidades politico-administrativas regionais. AO mesmo passo, encontrava-se a
sociedade, que vivia num total estado de fluidez em vérios aspectos segundo Nogueira
(1998), além da auséncia de partidos politicos de massa e sindicatos que pudessem
articular os interesses sociais.

Logo, a subalternidade dos individuos foi o produto dessa filantropia tradicional que
conduziu a sociedade na instituicdo de acles para a protecdo social dos pobres durante o
século XIX até as primeiras décadas do século XX que, com suas caracteristicas, moldaram

0 campo da assisténcia social. Assim, sob o prisma desse carater,

[...] a ajuda circunstancial, espac¢o de caridade, a assisténcia social ndo se
mostra de pronto como forma de relagéo histérica — e contraditéria — das
classes sociais frente a desigualdade social. Nao se mostra de pronto com
seus vinculos na arena politica ou ainda ndo permanece visivelmente ligada
a luta pelo poder (SPOSATI, 1995, p. 7-8).

Por outro lado, ndo se pode perder de vista que a assisténcia articulada pela esfera
privada e subvencionada pelo Estado, mesmo que desvinculada do universal e atrelada ao
individual se configurou como uma resposta as demandas sociais que se apresentavam a
época. Contudo restrita ao campo da relagcéo pessoal e tratada como uma particularidade da
esfera privada, a assisténcia ndo poderia afiangar direitos, ao contrario, reproduziu a marca
da dadiva, do favor e da dependéncia. E neste sentido, parece legitimo afirmar que essas
marcas da filantropia vao persistir ao longo dos anos e resistir a inovagoes.

Ao longo do tempo, essa forma de operacionalizar a assisténcia social aos pobres
adquiriu novos contornos determinados pelas mudancgas realizadas na estrutura estatal. Isto
pdde ser observado, sobretudo, a partir de 1930 até meados dos anos de 1960, quando o
Estado brasileiro empenhou-se em modernizar a economia por meio do estimulo a
industrializacéo e a viabilizar um novo sistema politico para democratizar a vida publica. Nos
termos de Nogueira (1998), o Estado buscou romper com as antigas formas de organizacao
politica que o enfraqueciam e juntamente com ele a sociedade civil. Assim, 0s anos que se
iniciam a partir de 1930 foram embleméticos em relacdo a tentativa de constituir uma
burocracia publica encorpada e tecnicamente capaz de responder ao movimento da
economia e da sociedade.

As trés Constituicdes brasileiras (1934, 1937 e 1946), formuladas no periodo em
andlise, ilustram os anseios e as inflex6es trazidas a relacdo entre Estado e sociedade,

sobretudo no ambito social. Auxiliando-se na reflexdo de Couto (2004) sobre o assunto,
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pode-se estabelecer que, em geral, a partir de entdo alguns brasileiros tiveram assegurados
um esboc¢o de uma legislagédo trabalhista, além da regulamentacdo da sindicalizagéo, da
ampliacdo do direito ao voto as mulheres e de algumas medidas (parcas) voltadas aos
segmentos desempregados e pobres. Dai o formato da protecdo social estatal arquitetada e
centrada na regulacdo da forca de trabalho, marginalizando as ac¢bes voltadas para os
segmentos a margem do mercado de trabalho.

Sob os auspicios desse formato dualizado de protecdo social (YAZBEK, 2011) é
que a assisténcia social foi incorporada ao campo da acdo programatica do Estado
brasileiro, quer “[...] para prestacao de servigos, quer como mecanismo politico para
amortecimento de tensfes sociais” (SPOSATI ET AL. 2008, p. 42), além de buscar legitimar
a imagem do governo junto a populagdo. Configurou-se, assim, uma forma de
operacionalizagdo da assisténcia social com bases no autoritarismo do poder central, sem
uma politica que a definisse e estabelecesse as bases para que o Estado a
operacionalizasse na perspectiva de direito. Em decorréncia, a assisténcia social adquiriu
tracos de uma politica seletiva e fragmentada, posto a sua incapacidade em legitimar as
demandas sociais.

No contexto do Estado do Amazonas, poucos eventos foram diferentes, de modo
que assisténcia e repressao também caminharam juntas. Aqui as acdes de assisténcia aos
pobres permaneceram atreladas ao espirito filantrépico subvencionado pelo Estado local,
visando a protecdo a infancia e a recuperacao da saude. Neste contexto, foi instalado o
Juizado de Menores, fundou-se a Agro-Escola Melo Matos e a Escola Premonotéria Bom
Pastor. Ao mesmo tempo, foi implantado o Instituto de Amparo Social, sendo dirigido por
representantes do poder publico, ‘pessoas iddneas’ e, ainda, pelo chefe da policia local.
Para Scherer (1989, p. 105), essa forma de prestar assisténcia sinalizava a continuidade
com o passado, em que os pobres que “mendigavam” tinham que ser recolhidos a asilos e
ou & Santa Casa de Misericordia.

Essa forma de operacionalizar a assisténcia social sistematizada em tal periodo
mostra, contudo, a trajetoria da criagdo de uma parca estrutura institucional estatal e a
regulamentacéo da subvencdo publica a esfera privada, destinada a atender prioritariamente
as demandas dos segmentos mais empobrecidos da sociedade. Assim sendo, no cenario
nacional, a primeira grande regulamentagdo do Estado no campo da assisténcia social,
segundo Mestriner (2008), deu-se em 1938, com a criacdo do Conselho Nacional de Servigco
Social- CNSS ligado ao Ministério da Educacdo e Saude, para avaliar os pedidos de
subveng¢des. Em outros termos, esse Conselho cumpria o papel do Estado no auxilio a acédo
das instituicdes privadas que prestavam servicos de assisténcia social as populacdes

pobres e aos trabalhadores desempregados.
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Na composicdo desse Conselho estavam somente os membros da sociedade
ligados a cultura e a filantropia. Nao havia, portanto, lugar para o usuario mesmo das acdes
de assisténcia social. Para Sposati (2008b, p. 17) isso representava

a moral republicana liberal — mesclada a ditadura varguista — [que] entende
gue os notaveis é que dialogariam com entidades sociais sobre os mais
pobres. Nem pensar em relagbes democraticas ou na presenca da voz dos
usudrios para dizer de si. Eles precisavam ser vocalizados por outros.

A partir dessa assertiva, fica patente a marca da centralizagdo na tomada de
decis@es e a relacdo verticalizada estabelecida entre o Estado, as instituicbes prestadoras
de assisténcia social e o publico usuario dos servigos prestados pelas mesmas. Foi com
esse dialogo restrito que tal Conselho analisou pedidos e selecionou instituicdes que
receberiam auxilio do Estado. Os pedidos emanavam dos mais diversos lugares do pais,
segundo Mestriner (2008), como Sao Paulo, Rio de Janeiro, Ceara, Bahia, entre outros.
Também eram distintos os setores que buscavam o auxilio, tais como, Santas Casas de
Misericordia, hospitais, dispensarios contra lepra, escolas, asilos para idosos, criangas e
mendicidade, circulos operarios, citando alguns.

Outra instituicdo que sinaliza a forma de operacionalizacdo da assisténcia social
pelo Estado brasileiro a época foi a LBA. Alids, a primeira grande instituicdo criada no
ambito da assisténcia social segundo Sposati et al. (2008, p. 45-46). O engenho da LBA na
década de 40 do século XX é representativo da nova racionalidade da politica do Estado
brasileiro, em que, seguindo o padrédo dualizado de protecdo social, criou um complexo de
medidas assistenciais e educativas, no sentido de adequar a forca de trabalho as
necessidades da industria. Contudo no dmbito particular da assisténcia social foi mantida
“[...] a simbiose entre a iniciativa privada e a publica, a presenga da classe dominante
enquanto poder civil e a relagao beneficio/caridade x beneficiario/pedinte, [...]".

Ao referir-se a LBA, Mestriner (2008) informa que com ela foi inaugurada a
benemeréncia do Estado. Isto porque, pela acdo mediadora da LBA de integrar as iniciativas
privadas as acdes publicas, o Estado mais uma vez deslocou o seu comando Unico, ou seja,
0 seu papel direto na garantia da assisténcia social efetivamente publica, para se expressar
por meio ou das organizacdes filantrépicas ou da bondade das esposas dos governantes.
Consequentemente, reproduziu-se a assisténcia social como uma acdo dependente da
vontade e ndo do dever do Estado em garantir um direito.

Também com a criagdo da LBA inaugurou-se um traco que formatou o modo de
operacionalizagcdo da assisténcia social por um longo periodo no pais. Tratou-se da relacéo
entre assisténcia social e primeiro-damismo, uma vez que foi assegurada legalmente as
primeiras-damas da Republica a presidéncia da LBA (SPOSATI ET AL., 2008). Isto, de certa
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forma, além de reproduzir o carater paliativo e clientelista da assisténcia social, terminou por
legitimar a concepcdo de que a assisténcia social poderia ser prestada por voluntarios
imbuidos do espirito filantropico em detrimento da presenca do técnico, como agente
necessario para planejar e executar os servigos de assisténcia social.

Ainda sob a influéncia da criagdo e funcionamento da LBA no pais, teve-se o “[...]
vinculo emergencial a assisténcia social [...]", como outro trago que marcou o modo de
operacionalizacdo dessa politica social pelo Estado brasileiro. A esse respeito, Sposati
(2008b, p. 20) escreve que, a partir da atuacdo da LBA no atendimento as familias em face
da ocorréncia de calamidades, como secas, enchentes e incéndios, demarcou-se o “[...]
carater da urgéncia e do circunstancial [...]” no @mbito da assisténcia social. E certo que
essa modalidade de atendimento é essencial para tornar a assisténcia social uma politica
efetiva, porém pelos tracos trabalhados, até entdo, observou-se a auséncia de uma proposta
de articulagdo e integragéo necesséria entre promogao e prote¢do com tal finalidade.

A partir da atuacdo da LBA também foi aprofundada a questéo da indefinicdo da
area de agdo da assisténcia social, posto a criacdo de creches, hospitais, maternidades,
abrigos e centros sociais sob a responsabilidade da LBA. A assisténcia social era salde ou
era educacdo? Com os recursos da educacdo, mantinham-se as acbes de assisténcia
social? Ou com os recursos da assisténcia social foram mantidos os servi¢os de saude? Ou
vice-versa? E notdria a falta de definicdo dos objetivos da assisténcia social, da demarcacéo
de seus usuarios, da definicdo da sua area de acéo, dos direitos que deveria assegurar, da
dispersao de recursos financeiros, enfim, do lugar que deveria ocupar dentro da estrutura do
Estado. Por isso, e somente isso, € possivel observar a forma difusa com que se
operacionalizava a assisténcia social a época.

No labirinto desses problemas, ndo se pode perder de vista que a LBA implementou
e coordenou a assisténcia social no pais ndo sé para aglutinar agdes publicas e privadas.
Pode-se concordar com Mestriner (2008) que a LBA buscou também envolver as entidades
privadas em suas acgbes para suprir as defasagens do regime de assisténcia social
existente. Com esse designio, transferiu subsidios a entidades da esfera privada que
complementassem seus programas e projetos, sinalizando ja certa racionalidade em direcéo
ao esboco da integralidade entre acdes publicas e privadas. Além do mais inovou quando
contratou profissionais especializados para atuar na area. Por essas assimilacdes, destaca-
se que aquela forma difusa foi acompanhada de parcos movimentos no rumo politico de
fazer a assisténcia social.

Um passo nessa dire¢do foi o inicio do processo de desconcentracdo de seus
programas e projetos para as esferas estaduais e municipais, embora o controle da acéo
social tenha sido mantido centralizado na esfera federal. O que se observou, no entanto,

segundo Mestriner (2008), foi um continuo processo de desconcentracéo através da criacao
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de nucleos da LBA pelo pais. Foi nesse contexto que a assisténcia social foi organizada e
institucionalizada no Estado do Amazonas (SCHERER, 1989). Esse processo compreendeu
a centralizacdo dos servicos de assisténcia existentes, a promoc¢ao da colaboracdo entre as
instituicbes publicas e privadas, bem como, a criagdo de outras entidades sociais. Tratou-se
da unido entre a acdo estatal e o espirito filantrépico, mas agora submersa numa certa
racionalidade e tecnificacao.

Essa racionalidade e tecnificagdo podem ser visualizadas pela criacdo de um
Servico de ReclamacBes e Assisténcia Popular, como uma forma de complementar as
atividades assistenciais existentes. E mais ainda, na existéncia de um Fundo de Assisténcia
Social o qual deveria ser mantido, inclusive, por dotacdes orcamentarias do Estado e da
Unido. Além disso, a assisténcia social passou a ter um lugar préprio na estrutura
organizativa do Estado, mesmo que dividindo esse local com a saude, ligou-se a chamada
Secretaria de Saude e Assisténcia Social, centralizando e reordenando a agdo médico-
social, 0 que mais uma vez evidencia a composic¢ao assisténcia e saude (SCHERER, 1989).

Portanto, dessas primeiras formas de operacionalizacdo da assisténcia social nos
contextos brasileiro e amazonense, é possivel observar que, historicamente, as mesmas
surgiram circunscritas ao campo de acdo de uma rede de organismos privados, para, a
partir dos anos de 1930, serem movidas pelo Estado, ainda que numa posicdo secundaria
no ambito do sistema de prote¢do social publico, mas executadas com certa racionalidade e
tecnificacdo, apesar da forma difusa do ponto de vista da construcdo de um sistema de
assisténcia social.

Nos termos da ordem institucional que se instalou entre os anos de 1964 até
meados da década de 80, observa-se que esse racionalismo técnico continuou sendo o eixo
condutor do Estado para operacionalizar a assisténcia social e, ndo somente esta, mas
todas as areas da estrutura estatal. E importante registrar que esse movimento ocorreu no
contexto em que os governos militares pretenderam tornar o Estado mais agil, eficiente e
flexivel, no sentido mesmo de compensar a fragueza da estrutura publica e adequar o
Estado as exigéncias do desenvolvimento econémico. O resultado disso, segundo Nogueira
(2008) foi o aumento excessivo das entidades da administracdo indireta em detrimento das
entidades da administracédo direta.

A esse produto do projeto autoritario, como complementa Nogueira (2008),
agregue-se a politica econébmica concentradora e excludente que modernizou o pais, mas
também o deformou. Nesse periodo, sabe-se do crescimento da produgdo industrial e da
rapida modernizacdo da economia do pais, baseada na producdo de bens de consumo
duraveis, no favorecimento de empresas nacionais e estrangeiras e na reducéo de salarios.

Contudo registra-se, a0 mesmo tempo, a articulacdo dos governos militares com grupos
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dominantes e com o grande capital monopolista, ressaltando a centralizagdo na tomada de
decisbes pela auséncia da participagao popular.

Além dessa restricdo da participacdo da populagdo no poder, convém lembrar ainda
que no periodo, ao contrario das promessas, “[...] ndo houve nenhuma redistribuicdo para
baixo, nem em termos de beneficiamento dos estratos médios, nem muitos menos, como é
Obvio, dos extratos baixos” (OLIVEIRA, 2003, p.98). A prosperidade anunciada pelos
militares se mostrou, portanto, irreal em face da grande concentracdo de renda no pais.
Assim, 0 avesso dessa politica econémica se mostrou na precarizacdo das condicdes de
vida de trabalhadores e desempregados.

Justificou-se, em face desse quadro, a centralidade que assumiu as politicas de
protecdo social nos planos dos governos militares em nivel nacional e local. Como se sabe,
essa centralidade das politicas sociais deu-se ndo sO pela imperiosidade em legitimar a
hegemonia do governo perante a sociedade, mas, sobretudo, pela necessidade de manter
sob o controle do Estado os segmentos que a elas tinham acesso. Daqui derivou a
arquitetura de um sistema de protecdo social que a época foi articulado por meio de acdes
repressivas e assistenciais.

A partir desse molde, observa-se que as acbes de assisténcia social foram
operacionalizadas seguindo a mesma logica da filantropia tradicional, s6 que agora
articulada a finalidade de represséo requerida naguele momento, porém ampliadas em
termos de estrutura e racionalidade. Sob esse nexo, todo o aparato estatal responséavel por
sua execucao também passou por um processo de expansao e burocratizacdo. De modo tal
gue os organismos ligados ao governo federal, no qual se centralizavam as ac¢fes de
assisténcia social, alcangaram expressiva capilaridade pelo pais (MESTRINER, 2008).

Esse processo de disseminacdo dos macro-organismos e das praticas de
assisténcia social, entretanto, ocorreu de forma paralela aos servigos implementados pelos
governos municipais e estaduais. E conveniente frisar, segundo Mestriner (2008), que isso
evidencia a auséncia de uma politica de articulagdo entre as acdes, que definisse as
responsabilidades de cada instancia e que estabelecesse os incentivos basicos para cada
ente federado no ambito da assisténcia social. Apesar disso, as praticas de assisténcia
social em tal periodo foram continuamente apropriadas pelos Estados e municipios do
Brasil.

Nesse movimento, foi possivel observar a insercdo do governo do Estado do
Amazonas e as alteracbes do lugar da assisténcia social: a partir de 1965 foi fundada a
Divisdo do Servico Social- DSS que ficou responsavel pela politica de promog¢éo social e de
assisténcia social; em 1974, criou-se a Secretaria Estadual de Servigos Sociais- SESERV,
cuja tarefa era coordenar a politica de bem estar e, dentro desta, a assisténcia social; em

1975, a SESERV também ficou responsavel pela assisténcia ao trabalho, tendo sua
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denominacéo alterada para Secretaria de Estado de Trabalho e Servico Social- SETRASS,
passando também a ter sob seu controle e subvengéo todas as instituicbes da filantropia
privada existentes (SCHERER, 1989).

Esses organismos receberam a titulagdo de bem-estar, assisténcia, promogéao e se
ocuparam daqueles grupos da populacdo que néo tinham condicdes de prover sua
subsisténcia. E para responder as demandas de saude, educacdo, alimentagdo e
assisténcia desses grupos, tais organismos desenvolveram um leque amplo de programas.
Efetivamente a assisténcia social terminou por ficar na retaguarda dessas outras politicas e
programas, assumindo aquelas acfes que ninguém queria resolver ou tinha tal capacidade.
No dizer de Sposati et al. (2008), as instituicbes que assumiram a assisténcia social a
época, passaram a funcionar como “sacos de lixo”.

E bem acentuado por Mestriner (2008) que o aparato estatal pode até ter sido
ampliado e burocratizado, mas com isSsO, 0S servigos, programas e projetos foram
segmentados segundo necessidades, problemas e faixa-etaria. Com essa colocacao quer
se acentuar, conforme a mencionada autora, que a criagao e recriacdo de novos organismos
pelos distintos governos militares, efetivamente, norteou-se por um nexo de retalhamento
social. E nessas condicbes, compreende-se que a assisténcia social passou a ser
operacionalizada como uma prética setorializada, fragmentada e descontinua.

Isso é perceptivel quando se resgata, por exemplo, 0s servigcos assumidos por tais
orgdos aqui no Amazonas. Sobre isso se observou a manutencdo de servicos de
financiamento, medicamentos, material de construcdo, passagens e aparelhos de
reabilitacdo fisica. Também foram desenvolvidos os servicos de recuperacao de pré-
delinquentes e criangas abandonadas, assim como o servico de assisténcia ao menor, ao
indigente, de isolamento do doente irrecuperavel, servico de desenvolvimento de
comunidade, capacitacdo de mao-de-obra, incentivo a acdo voluntéria, dentre outros
(SCHERER, 1989). Desta sintese pode-se notar a diversidade de prioridades das
instituicdes que operacionalizavam a assisténcia social no periodo.

Os governantes que conduziram o Estado do Amazonas durante o regime militar
criaram e recriaram 6rgdos para operacionalizar a assisténcia social. Estes 6rgéos tiveram
suas difusas competéncias e atribuicbes definidas e redefinidas por diversas vezes.
Funcionaram quase sempre com estrutura, orcamentos e pessoal minimos. Tal como as
instituicdes federais, retornaram ao espirito filantropico, congregaram as primeiras-damas e
a ajuda de empresérios, enfim, atuaram indiretamente por meio de instituicdes privadas,
apelando, por exemplo, a Central de Voluntarios formada pelas esposas dos governantes e

“notaveis”. Entretanto, Scherer (1989, p. 185) acertadamente observa que o
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reflorescimento do espirito filantrépico, entretanto, surge, agora, envolto por
uma racionalidade técnico-administrativa, no trato com os ‘problemas’
derivados da ‘questdo social’. Deve isso ao fato de a primeira dama ser
assistente social e a SETRASS, que coloca técnicos a disposicao de seu
guadro de pessoal a disposicdo da Central e, ainda, as senhoras da
sociedade que, em geral, possuem um saber profissional e/ou exercem
determinadas profissdes.

Em meio ao movimento de tais 6rgdos estaduais observaram-se as tentativas de
racionalizar o modo de operacionalizacdo das acdes de assisténcia social. Assim, ao lado
da distribuicdo de medicamentos, 6culos, préteses, destacaram-se a construcdo de Planos
de Trabalho pelos técnicos da area; a insercdo das préticas assistenciais nos Planos
Quinquenais dos governos; a definicdo de objetivos para os 0rgédos responsaveis em
operacionalizar a assisténcia social e outras situa¢cdes (SCHERER, 1989). Desse modo, vé-
se claramente a articulag@o do espirito filantrépico ao racionalismo técnico.

O casuismo politico, entretanto, foi o critério que determinou esse racionalismo
técnico segundo Sposati et al. (2008). Esse processo nao foi conduzido por uma proposta
ou ainda uma politica que conduzisse a prestacdo de servicos ou explicitasse as
competéncias e recursos dos trés niveis de governo. As propostas das instituicdes, mesmo
gque expressas por meio de planos, foram superficiais, marcadas pela escassez tanto de
instrumentos, como de recursos. Nessas condi¢cdes, os planos redundaram-se em
experiéncias-piloto.

A tentativa de racionalizacdo da filantropia, no entanto, foi bastante notéria nos
governos militares e trouxe inovagdes na forma de operacionalizar a assisténcia social no
pais. Segundo Mestriner (2008), a relacao entre Estado e entidades privadas no ambito da
assisténcia social passou a ser conduzida por meio de instrumentos juridicos, tais como
convénios e acordos de cooperagdo mutua. Por essas formatacoes, as instituicdes federais,
como 0 CNSS e LBA, tiveram o0 aumento expressivo de suas demandas.

O CNSS a partir de entdo, passou a selecionar as entidades parceiras do Estado
por meio de uma legislagdo. De forma mais expressiva, no entanto, foi o crescimento da
LBA. No periodo, esta instituicdo foi transformada em Fundacdo e com isto conquistou
autonomia, embora de forma vigiada pelo vinculo as normas orcamentérias da Unido. Tal
como as instituicbes estaduais e municipais, 0s objetivos da LBA também foram
diversificados, voltando-se para a prestacdo de assisténcia a maternidade, a infancia e a
adolescéncia, aos excepcionais e aos idosos, tendo, ainda, que executar novos programas e
projetos, direta ou indiretamente, por meio da celebracdo de convénio ou contrato com
entidades sociais privadas (MESTRINER, 2008).

Vale assinalar que a relacdo do Estado com as entidades privadas, pela via da

subvencdo, mantém-no numa mera posicdo de colaborador e de alheamento as
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desigualdades sociais e, nesta posi¢do, reproduz a concepc¢do de assisténcia social como
“ajuda”. Quando o Estado celebra convénios, de certa forma, ele assume responsabilidades,
mesmo que por intermédio das acdes das entidades sociais (MESTRINER, 2008). Por outro
lado, essa associagéo entre Estado e setor privado, em particular no a&mbito da assisténcia
social, pode fazer com que suas acdes percam a caracteristica de bens coletivos
(ABRANCHES, 1986), e assim ndo atinjam a esfera publica tampouco concretizem direitos.

Todo esse aparato estatal construido ao longo desse periodo para operacionalizar
a assisténcia social marcado pelo autoritarismo, de acordo com Sposati et al. (2008), é uma
caracteristica inerente ao modo de administrar a coisa publica no Brasil. Em face disso,
consolidou-se um modo pouco democratico de tomadas de decisdes centralizado sob o
comando do poder federal, ndo envolvendo a participagdo do poder regional e local nem dos
segmentos da populagéo interessada. A exclusdo dos grupos vulneraveis dos processos
gque decidem o rumo da assisténcia social, no caso, reside no argumento de que 0s mesmos
nao sdo organizados.

N&o obstante a esses entraves, merece destaque um avanco ocorrido, & época, no
processo de operacionalizagédo da assisténcia social no ambito federal. Tratou-se do fato de
que a assisténcia social recebeu um espaco especifico no Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social- MPAS, pois antes estava ligada ao Ministério do Trabalho e Previdéncia.
Na estrutura do MPAS a assisténcia social ficou sob a coordenagdo de uma Secretaria
Nacional de Assisténcia Social- SNAS que em face do lugar secundario que ocupava a
assisténcia social articulou as forcas dos profissionais da area no sentido de internalizar a
necessidade de inovar a concepcao e execucao da assisténcia social.

A partir desse marco, instalou-se na sociedade uma forca tarefa que atravessou
décadas para conduzir a assisténcia social ao campo democréatico dos direitos sociais.
Como produto dessa forca, jA em 1984, teve-se a elaboracdo de uma Proposta Nacional de
Assisténcia Social, a qual, segundo Sposati (2008b), ndo foi bem recebida. Apesar disso,
trabalhadores da LBA, juntamente com Orgdos da categoria de assistentes sociais e
pesquisadores da area, realizaram pesquisas, reunides, palestras, congressos, seminarios,
encontros e mobilizagbes sociais sobre o tema para incluir a populagdo nesta luta.
Efetivamente tal movimento pode ser compreendido como a continuidade da iniciativa de
Ataulpho Napole de Paiva, no século XIX, para tornar a assisténcia social um dever do
Estado e, portanto, uma politica publica.

A pauta de reivindicacdes que se colocava a tal movimento foi extensa, mas pode

ser sintetizada segundo a descricdo de Sposati et al. (2004, p. 96-97):

[...] organizacdo de um sistema assistencial, propiciando: a) a
descentralizacdo da execucdo de acbes e servicos em Estados e
Municipios; b) a integracdo local dos recursos federais, estaduais e
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municipais; ¢) o controle sobre a gestdo e execucdo das acdes
assistenciais; d) a normatizacdo central de todas as agbes governamentais
na area assistencial, bem como dos servicos privados que recebam
recursos publicos.

A alusdo a essa pauta de reivindicacdes bem como a essas referéncias tedricas e
histéricas sobre o0 processo de operacionalizacdo da assisténcia social no pais é reveladora
de que a assisténcia social chegou a metade dos anos de 1980 sem um lugar legitimo
dentro da estrutura burocratica do Estado, sem fun¢des e publico definidos, sem um sistema
gue estabelecesse o compartilhamento das funcdes dos distintos entes governamentais,
sem uma politica de integralidade entre as iniciativas publicas federais, estaduais,
municipais e iniciativas privadas. Enfim, funcionando, por vezes, de forma isolada; por
outras, fragmentada e paralela.

Tal trajetoria, entretanto, recebeu novos rumos dados pelas mudancas politicas
ocorridas na sociedade brasileira a partir do cenario politico de 1985. O rompimento com o
autoritarismo e o racionalismo técnico “in6bcuo’ do Regime Militar pela instauracdo do
movimento de redemocratizacdo do pais favoreceu as reivindicacdes por uma nova
ordenacéo politico-juridica, emanada das demandas sociais do povo pela exigéncia de uma
nova postura do Estado em face das politicas de protecdo social, dentre as quais destaca-se
a assisténcia social. O topico subsequente, constitui-se de uma analise sobre a ordenacao
legal da assisténcia social inaugurada no contexto de redemocratizagdo do Brasil abrindo

NOVOS rumos para a sua operacionalizagao.

2.2 A CONSTITUICAO FEDERAL DE 1988: A NOVA ORDENACAO JURIDICA E
OPERACIONAL DA ASSISTENCIA SOCIAL

A Constituicdo brasileira de 1988 inaugurou novos parametros para a conducéo da
relacdo entre Estado e sociedade. Marcou a oposicdo da sociedade ao modelo de Estado
erguido na ditadura militar e a requisicdo pela instituicdo de uma reforma efetivamente
democratica do Estado brasileiro. Com efeito, as relagbes de poder entre Estado e
sociedade foram redefinidas, anunciando aos brasileiros a possibilidade de mudangas no
sistema politico, econdmico e social. Foi nesse contexto que ocorreram importantes e
significativas mudancas em direcdo ao estabelecimento de uma nova concepc¢do de
assisténcia social bem como novas bases para a sua operacionalizacdo no Brasil, dai a
necessidade em apreendé-lo.

Ndo obstante ao andncio das mudangas sucedidas no periodo em andlise é
fundamental resgatar que esse processo de redemocratizacdo foi permeado por desafios

gue limitaram a estrutura do Estado na sua relacdo com a sociedade sobretudo nos termos
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da execucdo dos direitos assegurados constitucionalmente, em particular, os direitos
sociais. E sabido que a transicdo democratica foi tensionada pela prioridade do Estado para
com a reconstitucionalizacao do pais e para com o combate a inflagdo. Ao mesmo tempo,
foram colocados contra o governo os efeitos da crise econdmico-social do Estado, a
resisténcia de setores conservadores no campo social e as pressdes para uma reforma do
Estado com bases nos ditames neoliberais'* (NOGUEIRA, 1998).

Do embate entre as promessas pela redemocratizacdo das relacbes sociais e a
pressdo dos setores conservadores para a adocdo das politicas de ajuste neoliberais, é
reconhecido que a Constituicdo Federal de 1988, mesmo que imbuida de paradoxismos,
constituiu-se em uma realidade do ponto de vista da ampliacdo dos direitos de cidadania e
da reformulacdo do padrdo do sistema de protegdo social brasileiro. Como se sabe, pelos
moldes de Seguridade Social e opondo-se ao padrdo dual predominante até entdo no pais,
0 novo padrdo de protecdo social, constituido pelas politicas de saude, previdéncia social e
assisténcia social, foi assegurado no texto da lei como o mecanismo publico de
universalizacdo da cidadania.

Essa Constituicdo também foi prédiga em ter estabelecido um novo modo de
organizacdo e gestdo das politicas e servicos sociais com bases nos principios da
universalidade, equidade e gestédo descentralizada e participativa. Neste contexto, também o
municipio foi reconhecido como esfera de governo, dotada de autonomia politico-
administrativa e de responsabilidades pelos processos de formulacdo e implementacdo de
politicas sociais, nos moldes de seguridade social. De certa forma, foi colocado na ordem do
dia o chamamento para que o Estado assumisse sua responsabilidade pela garantia do
acesso a direitos e segurancgas sociais, em face das situacdes de riscos e vulnerabilidades
desembocadas pelas contradi¢cdes geradas pelo sistema capitalista.

E no ambito desses avancos que se destaca a insercéo da assisténcia social no rol
das politicas de Seguridade Social. Nesta sua nova matriz, a assisténcia social foi
introduzida no campo do dever do Estado e, ao mesmo tempo, descolada da l6gica da ajuda
e do clientelismo para se assentar na l6gica dos direitos (YAZBEK, 2004). Em outros
termos, isto significou o rompimento com o “[...] conceito de populagédo beneficiaria como
marginal ou carente [...]", para entender que as necessidades desses ‘carentes’ decorriam
da propria estrutura da sociedade e ndo de um desvio pessoal como na década de 30 do
século XX (SPOSATI, 2008b, p. 42).

“ Em meados da década de 1980, o Brasil estava imerso no movimento da globalizacéo financeira e
produtiva, orientando-se pelas politicas de ajuste ortodoxas ligadas as orientacdes neoliberais,
centradas na desregulamentacdo dos mercados, na abertura comercial e financeira, na privatizacédo
do setor publico e na reducéo do Estado (TAVARES, 1993).



65

Como politica publica inserida no contexto da Seguridade Social brasileira, a
assisténcia social se tornou espaco de protecdo social, devendo atuar de forma preventiva e
protetiva, para fazer frente a um conjunto de necessidades humanas (SPOSATI, 2001, p.
64). Nesse novo estatuto, embora restrito ao campo formal, conferiu a assisténcia social a
“[...] responsabilidade social por construir respostas coletivas a vulnerabilidades antes
entendidas no campo das individualidades”.

O artigo 203 da Constituicdo Federal de 1988'° estabeleceu claramente que os
usuarios da assisténcia social sdo todos aqueles que dela necessitarem. A expressao “a
quem dela necessitar’, segundo Sposati (2006), ndo pode ser entendida de maneira
redutora, mas sim como uma declaracdo de que a assisténcia social deve ser prestada a
todos os segmentos sociais que manifestarem a demanda pela aquisi¢cdo de seus servigos.
Por outro lado, quando reconhece que criangas, adolescentes, idosos e portadores de
deficiéncia sdo aqueles que compdem o universo da assisténcia social reproduz o risco de
desintegrar ou fragmentar o nucleo familiar. Desse modo, a constru¢éo da universalidade da
assisténcia social € um dos desafios que se apresentam ao Estado no processo de
operacionalizagéo da assisténcia social.

De outra forma, o desafio maior que se colocou ao Estado foi combater as praticas
contrarias ao disposto legal sobretudo no contexto amazonense, haja vista que a assisténcia
social, conforme Scherer (1989), seguiu sendo tratada como politica destinada a pobres,
sendo operacionalizada de forma precaria e desarticulada dos avangos constitucionais
estabelecidos para a sua gestdo. A isto se agregue a continuidade do primeiro-damismo na
Secretaria de Estado de A¢do Social articulada a politica paternalista e assistencialista do
governo de Gilberto Mestrinho (TORRES, 2002).

A época, em Manaus, a politica social voltada para as acdes sociais, entre as quais
a assisténcia social, estavam sob a gestdo da Fundacdo de Apoio Comunitario Municipal-
FUNDACOM. Desde a sua criagéo, pelo Decreto Municipal n° 1.506, de 19 de maio de 1993,
a FUNDACOM foi secretariada pela Senhora Maryse Mendes Perez que permaneceu até o
ano de 1999. Uma das principais a¢des desta Fundacdo foi o cuidado com as creches

municipais realizada por funcionarios celetistas™.

> Art. 203. A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar, independentemente de
contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos: | - a protecdo a familia, a maternidade, a
infancia, a adolescéncia e a velhice; Il - o amparo as criancas e adolescentes carentes; Ill - a
promoc¢do da integracdo ao mercado de trabalho; IV - a habilitagdo e reabilitacdo das pessoas
portadoras de deficiéncia e a promocao de sua integragdo a vida comunitaria; V - a garantia de um
salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de deficiéncia e ao idoso que comprovem nao
possuir meios de prover a prépria manutencéo ou de té-la provida por sua familia, conforme dispuser
a lei.

'® Dados obtidos através do site: http://semasdh.manaus.am.gov.br/nossa-historia/#a. Acesso em 27
de jul. 2012.
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E apropriado enfatizar que a proposta de um sistema de regulacéo da assisténcia
social ja tinha sido indicada no artigo 204 da Constituicéo brasileira de 1988"". A partir disso,
foi apontado o orgamento da seguridade social como fonte de recursos para essa politica; a
descentralizagdo politico-administrativa, como principio orientador para a divisdo de
responsabilidades entre os entes federativos, para a execugcdo compartilhada entre estes e
as entidades beneficentes e de assisténcia social e para a participacdo da populagcdo na
formulacdo e no controle das politicas e acbes. As bases legais para operacionalizar a
assisténcia social foram entédo assentadas de modo que, a partir de entdo, cabia ao Estado
arregimentar forcas para implementa-la sob tal direcao.

De tal modo, pelo texto constitucional foram congregados os anseios de tornar a
assisténcia social uma politica publica e de operacionaliza-la a partir de um sistema politico
e publico. Ao pronunciar a legalidade da assisténcia social, a Constituicdo brasileira de 1988
colocou na ordem do dia a necessidade de se estabelecer as diretrizes, normas, regras e
principios, enfim, da construcdo de uma lei ordinaria que regulamentasse a relagdo entre
Estado e sociedade no processo de operacionalizagdo da assisténcia social.

Foram intensas as negociagdes entre sociedade civil e as forgas estatais para
aprovacdo de uma lei orgénica para a assisténcia social. Para isso, organizaram-se 0s seus
interlocutores, como as organizacbes da categoria dos assistentes sociais, instituicdo
publicas e privadas da area e 6rgdos de pesquisa (Instituto de Pesquisas Econémicas
Aplicadas- IPEA); e elaboraram-se diversos Projetos. Esse movimento, no entanto, nao
ocorreu sem atropelos, sendo inesquecivel o veto integral do seu Projeto pelo governo
Collor em 1991. N&o obstante a isto, aprovou-se em 07 de dezembro de 1993, a lei de n°
8.742, a LOAS para regulamentar os artigos 203 e 204 da Constituicdo Federal de 1988
(SPOSATI, 2008b).

Yazbek (2004) ao analisar a assisténcia social brasileira apds a aprovacao dessa lei
de regulamentacéo, destacou as inovagfes que a LOAS originou: trouxe a assisténcia social

visibilidade como politica publica e direito dos que dela necessitarem; exigiu que as

7 Art. 204. As acOes governamentais na area da assisténcia social serdo realizadas com recursos do
orcamento da seguridade social, previstos no art. 195, além de outras fontes, e organizadas com
base nas seguintes diretrizes: | - descentraliza¢do politico-administrativa, cabendo a coordenacgéo e
as normas gerais a esfera federal e a coordenacdo e a execucdo dos respectivos programas as
esferas estadual e municipal, bem como a entidades beneficentes e de assisténcia social; Il -
participagdo da populagéo, por meio de organizacdes representativas, na formulagdo das politicas e
no controle das agbes em todos os niveis. Paragrafo Gnico. E facultado aos Estados e ao Distrito
Federal vincular a programa de apoio a inclusdo e promogédo social até cinco décimos por cento de
sua receita tributéria liquida, vedada a aplicacdo desses recursos no pagamento de: (Incluido pela
Emenda Constitucional n°® 42, de 19.12.2003) | - despesas com pessoal e encargos sociais; (Incluido
pela Emenda Constitucional n® 42, de 19.12.2003); Il - servigo da divida; (Incluido pela Emenda
Constitucional n® 42, de 19.12.2003); Il - qualquer outra despesa corrente ndo vinculada diretamente
aos investimentos ou acdes apoiados. (Incluido pela Emenda Constitucional n® 42, de 19.12.2003).
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provisdes assistenciais fossem garantidas como direitos sob a atencdo do Estado; afirmou
para a assisténcia social o seu carater de direito ndo contributivo; apresentou o novo
desenho institucional para a assisténcia social; propds a participagdo da populagdo no
controle da assisténcia social; criou os Conselhos Nacional, Estaduais e Municipais; enfim,
colocou em questédo a afirma¢édo de uma mudanga na concepcao de assisténcia social, vista
ndo mais como ajuda e executada ndo mais conforme a vontade dos governantes.

Dessas inovacdes ocorridas no texto da lei, destaca-se o regime de gestdo do
conteudo da assisténcia social. O desafio foi transforma-lo em praticas institucionais, ou
seja, operacionalizar a descentralizacdo politico-administrativa; a primazia do Estado e o
comando Unico da politica de assisténcia social em cada esfera de governo; a partilha de
poder entre governo e coletividades locais; a ampliacdo dos espacos de participacao
democratica; a gestdo compartilhada (formulagdo e controle) com a sociedade civil; a
garantia do carater publico e de direito das ac¢des afiancadas pelas entidades sociais
privadas; o cofinanciamento continuo da politica pelos governos federal, estaduais,
municipais (YAZBEK, 2004).

O marco legal foi estabelecido, a questéao foi, portanto, operacionaliza-lo. Sobretudo
guando se observa que a afirmacdo dessa nova concepcao de assisténcia social e do seu
novo desenho institucional ocorreram num contexto sociopolitico notavelmente contraditorio.
Se por um lado, foi possivel a possibilidade da consolidagdo de um Estado democratico e de
todos os avancos que poderiam ser assegurados por este; por outro, essas possibilidades
foram ruidas pela contrarreforma do Estado empreendida pelos governos brasileiros ao
adotarem as teses neoliberais (BEHRING, 2003). Com isso, o Estado foi descolado de sua
construcao democratica e do combate as injusticas sociais (SADER, 2004).

No bojo dessa dindmica de negacdo a democracia e de afirmacdo das teses
neoliberais, operacionalizar a assisténcia social em conformidade com o seu marco legal e
institucional tornou-se um trabalho complexo imbuido de contradi¢des e descontinuidades. E
sabido que no marco das orientagbes da ideologia neoliberal, o padrdo universal de
Seguridade Social apregoado na Constituicdo foi renegado e, com isso, observou-se a
continuidade das préticas de fragmentacdo e descoordenacgédo institucional no ambito da
assisténcia social, tendo como pando fundo o assistencialismo e o clientelismo (PEREIRA,
2007). Portanto, o avan¢o no plano politico-institucional da assisténcia social foi tensionado
pela orientagdo restrita e paralisante adotada pelos governantes da época.

Nessas formatacdes, ao mesmo tempo em que foi instalado o Conselho Nacional
de Assisténcia Social- CNAS, iniciado o debate sobre filantropia e entidade de assisténcia
social, aprovada a primeira PNAS em 1994, realizada a | Conferéncia Nacional de
Assisténcia Social (1995), aprovada a primeira Norma Operacional Bésica- NOB e

Sistematica de Financiamento da Assisténcia Social (1994), teve-se que conviver com a
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expressa negacao a esses preceitos constitucionais. A titulo de exemplo, no lugar de
instituicbes socialmente sedimentadas, foi criado o Programa Comunidade Solidaria, como a
principal estratégia de articulagdo e gerenciamento dos programas sociais dos ministérios e
orgdos governamentais na area da assisténcia social (SPOSATI, 2008b).

O Programa Comunidade Solidaria se constituiu em uma estrutura paralela aos
preceitos assegurados nos artigos 203 e 204 da Constituicdo Federal de 1988 e na LOAS.
Com tal programa, o governo reforcou a diluigdo de competéncias entre as instancias
governamentais e reproduziu a desorganizacdo das acBes de assisténcia social
(RAICHELIS, 2007). A isto se agregue o impedimento da realizacdo da lll Conferéncia
Nacional, em 1999, por ordem presidencial, a desarticulacdo da PNAS e da NOB a metas e
estratégias concretas e a operacionalizacdo do sistema descentralizado e participativo como
mero estabelecimento de fluxo definidor de san¢des aos municipios (SPOSATI, 2008b).

Sposati (2008b) entende que sob tais condi¢cdes se delineou uma crise no modelo
de gestdo assegurado para a assisténcia social no pais, uma vez que sua base legal foi
afirmada, porém ndo operacionalizada. Os temas relativos ao sistema descentralizado e
participativo de gestdo do conteudo da assisténcia social, tais como, a municipalizacéo, o
controle social, o financiamento e a relacdo publico-privado, foram constantemente
colocados e recolocados a mesa dos debates realizados nas Il (1997) e 1l (2001)
Conferéncias Nacionais. O que de fato, entretanto, precisava ser discutido eram as
possiveis mudancas ocorridas com a implantacdo dos conselhos, dos fundos municipais,
enfim, dos movimentos da implantacéo do sistema nos distintos municipios brasileiros.

E preciso reconhecer que apesar das inflexdes neoliberais, a aprovacdo da LOAS
colocou em movimento 0 processo de operacionalizacdo desse sistema descentralizado e
participativo de gestdo da assisténcia social. Segundo Yazbek (2004, p. 19-20), as
iniciativas ocorridas ao longo dos dez anos passados da aprovacdo da LOAS foram
positivas, mas insuficientes e desafiantes. Os conselhos, fundos e planos tornaram-se uma
realidade para a maioria dos municipios. Da mesma forma, foram construidos os conselhos

e féruns ampliados em todo o pais. Porém,

[...] o comando Unico [...] ndo acontece em muitos municipios do pais.
Acdes continuam sobrepostas, pulverizadas, sem impacto ou efetividade.
[...] A intersetorialidade aparece fragil, limitada, evidenciando a falta de
clareza acerca do necessério carater global da protecdo social. [...] muito
pouco se avancou na construcdo de redes, ndo ha cadastros unificados e
existem acbes sobrepostas com uma mesma populacdo. [...] Ndo ha
referéncias claras acerca da rede publica, dando a impressdo de que as
acOes de assisténcia social se restringem as praticas desenvolvidas pelas
entidades assistenciais privadas. [...].
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Nesse movimento, inserem-se outros problemas e desafios. As praticas
fragmentadas, seletivas e focalizadas nos mais pobres continuaram. Ao mesmo tempo, ndo
foram definidos padrbes de qualidade dos servicos prestados e das garantias afiancadas
pela assisténcia social. Em decorréncia, tornou-se complexa a tarefa de saber sobre a
efetividade das a¢Bes assistenciais em relacdo a inclusao social dos que dela necessitam
(YAZBEK, 2004). Portanto, a definicdo de padrbes de qualidade e a introjecdo de uma nova
base de construcdo de universalidade sdo muitos dos desafios colocados ao sistema
descentralizado e patrticipativo de gestdo da assisténcia social.

Como se pode observar, ndo bastou a insercdo da assisténcia social na lei para a
sua operacionalizacdo como direito. O reconhecimento do seu status de politica social
publica pela Constituicdo Federal de 1988, a definicdo de seus objetivos e dos principios e
diretrizes do seu modo de gestdo pela LOAS, mostraram-se insuficiente tanto em face da
forma de operacionalizagdo a partir de praticas fincadas na filantropia e no autoritarismo
como pela adogdo do Estado brasileiro das orientagdes politico-econ6micas preconizadas
pelo ideario neoliberal. Nestas condi¢fes, foi edificado um sistema carente de vinculos
sociais e de instituicdbes socialmente sedimentadas e pouco capazes de enfrentar as
estruturas de poder, as praticas e as escolhas politicas conservadoras.

Certamente que 0s parcos avangos ocorridos até entdo no processo de
operacionalizacdo do sistema de gestdo da assisténcia social estdo associados aos
impulsos da democratizacdo no pais e, em face disso, at¢é como uma forma de
sobrevivéncia, o reformismo neoliberal, predominante no pais desde os anos de 1980 e
continuado nos anos de 1990, foi compelido a incorpora-los. Dai a insercdo dos temas da
descentralizacdo, participacdo e sociedade civil na agenda do Estado, mas tendo seus
sentidos e valores invertidos (NOGUEIRA, 2005).

Assim, as inovacdes asseguradas em lei para a operacionalizacdo da assisténcia
social permaneceram como demandas a serem assimiladas e admitidas pelo Estado, posto
a incompatibilidade com a versdo estatal liberal-conservadora. Isto porque, a
operacionalizacdo da assisténcia social como politica de Seguridade Social e como
mecanismo de ampliacdo da organizacdo e do protagonismo social no acesso a bens e
servicos socioassistenciais € compativel a uma versdo de Estado radicalmente

democratizado, ou seja, um Estado

encharcado de transparéncia, de agilidade legislativa, de cidadania,
de participacdo popular nas decisbes e operacdes estatais — de
articulacdo, portanto, da democracia representativa com a
democracia participativa —, de inovagédo politica e institucional, de real
responsabilizacdo governamental [...]. [capaz de] constituir um
aparato burocratico agil e flexivel, capaz de produzir inovagéo
organizacional e gerencial permanente, coordenar e planejar, atuar
de modo descentralizado e estimular a gest@o intergovernamental.
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[capaz de] [...] ter seus aparelhos técnicos e administrativos centrais
qualificados para formular, implementar, monitorar e avaliar politicas
publicas, especialmente na area social; nesse sentido, deve ser um
Estado com foco no cidadao [...] (NOGUEIRA, 1998, p. 194-195).

A socializacdo e a democratizacdo do Estado colocam-se, portanto, como requisitos
fundamentais, sobretudo, para a superacdo da situacdo contraditoria que vem marcando o
processo de operacionalizacdo do regime de gestdo da assisténcia social. Os primeiros
anos de 2000, entretanto, foram emblematicos neste sentido, dadas as insegurancas e
disputas colocadas no campo econbmico e politico-ideolodgico e pela presenca de um
governo que conseguiu unir capital financeiro e, a0 mesmo tempo, interromper 0S processos
de privatizacdo, aumentar a capacidade de intervencdo do Estado e implementar politicas
sociais redistributivas (SADER, 2009), embora desarticuladas do padrdo universal das
politicas de prote¢do social assegurado constitucionalmente.

Enfatiza-se que foi nesse periodo que se deu um novo recomec¢o na trajetéria da
assisténcia social em todo o territério nacional em dire¢édo a efetiva implantacdo do SUAS.
Neste sentido, o periodo foi proficuo e iniciou-se de imediato com a criagao de um Ministério
da Assisténcia Social e com a realizagédo da IV Conferéncia Nacional de assisténcia social,
qgue, tal como as conferéncias anteriores, também deliberou a implantagdo em todo o
territério nacional de um sistema Unico de gestdo do contedudo da assisténcia social.
Todavia, o grande diferencial desta IV Conferéncia foi que as suas deliberagdes “[...] foram
pela primeira vez levadas em conta pela gestao federal” (SPOSATI, 2006, p. 104).

Na ocasido dessa IV Conferéncia foram ressaltados os desafios que se teria que
enfrentar para a construcdo e operacionalizagdo da assisténcia social na perspectiva do
SUAS. Interessante acompanhar o pensamento de Sposati (2008b) sobre esses desafios
anunciados na ocasido de tal evento:

a) A politica de assisténcia social precisava estar sustentada numa relacdo de
rede/sistema, na perspectiva de completude entre esfera publica e esfera privada;
na existéncia de uma Unica porta de entrada dos servicos para todos 0s usuarios,
com a definicdo das aquisicbes e direitos garantidos; na existéncia de servigos
permanentes e continuados, com nomenclatura padrdo, hierarquizados em
protecdo social basica e especial; num pacto federativo que ocorresse por meio de
fluxo em que a gestdo nacional operasse sob o0 carater democratico com poder
local;

b) Precisava-se efetivar o carater substantivo da assisténcia social, como politica
publica de Seguridade Social;

c) Necessitava-se estabelecer quais os direitos assegurados pela assisténcia social;
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d) Deviam-se efetivar os preceitos constitucionais quanto ao dever do Estado em
consolidar o direito a assisténcia social;

e) A assisténcia social deveria estar vinculada a nogdes de necessidade, de risco, de
vulnerabilidade social e de garantia as segurancas de protecdo social aos
demandatarios.

Foram expostos os desafios e as exigéncias para avancar no processo de
operacionalizacdo da politica publica de assisténcia social a partir da gestdo de um sistema
Unico, descentralizado e participativo. Nessa direcdo, foi imprescindivel a realizacdo pelo
CNAS de um amplo debate descentralizado, no sentido da elaboracdo de uma nova PNAS.
O resultado deste debate foi a sua aprovacdo em 2004, com o objetivo de regular e
organizar os servicos, beneficios, programas e projetos de assisténcia social em todo o
territério nacional, com bases nos principios e diretrizes da LOAS.

Articulada as diretrizes da Constituicdo Federal de 1988 e da LOAS, a PNAS/2004
trouxe a concepcdo do SUAS como um sistema publico, de carater ndo contributivo,
descentralizado e participativo, voltado para a gestdo da assisténcia social como politica de
Seguridade Social (MDS, 2004). A PNAS/2004 definiu as bases do SUAS e confirmou a
prevaléncia da regulagéo estatal na operacionalizacdo da assisténcia social, tendo em vista
sua capacidade para instigar processos democratizantes e, assim, ampliar e garantir a
assisténcia social enquanto direito.

O SUAS enquanto mecanismo de gestdo da assisténcia social inovou ao definir e
organizar 0s elementos necessarios a operacionalizacdo da assisténcia social,
possibilitando a normatizacdo de padrdes nos servicos e na qualidade do atendimento,
preconizando a necessidade do estabelecimento de indicadores de avaliagéo e resultado e
a nomenclatura dos servicos bem como da rede socioassistencial. Essa nova formatacéo da
politica publica de assisténcia social, na perspectiva do seu novo sistema de gestao, ficou
mais nitida em 2005, quando suas particularidades foram sistematizadas na nova Norma
Operacional Basica- NOB-SUAS.

Essa NOB-SUAS/2005 veio disciplinar o processo de implementagdo da politica
publica de assisténcia social em todo o pais, de forma a salvaguardar o conteudo da
Constituicdo Federal de 1988, da LOAS e da PNAS/2004, estabelecendo desde o carater do
SUAS, os tipos e niveis de gestdo, as instancias de articulacdo, pactuacdo e deliberacao,
até a forma de financiamento e as regras de transicdo (MDS, 2005a).

Nesse sentido, pode-se afirmar que o SUAS se configura como a possibilidade de
superacao da cultura assistencialista e patrimonialista imposta historicamente pelas classes
dirigentes do pais, ao estabelecer as bases e os mecanismos técnicos pactuados por todos
os entes federados para a operacionalizacédo da assisténcia social como politica de protecéo

social e garantidora a seguranca social.
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Apesar dessas possibilidades conceituais e normativas, registram-se ainda
dualidades entre o proposto na regulagdo normativo-juridica do SUAS e a sua efetiva
operacionalizacdo. A titulo de exemplo, tém-se as armadilhas e barreiras identificadas por
Sposati (2006) que se emitem na concretizacdo do SUAS, tais como: a defasagem entre o
montante de recursos destinados para o financiamento de beneficios em face aos servigos e
a rede socioassistencial; a falta da definicdo do l6cus da execuc¢do da vigilancia social e da
defesa social e institucional; presenca do primeiro-damismo na gestao municipal e estadual
e na presidéncia de conselhos; recursos da assisténcia social financiam fundo de primeira-
dama.

Essas fragilidades revelam uma tendéncia institucional que tende a banalizar o
SUAS. Estados e Municipios se limitam em cumprir requisitos basicos previstos na
PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005, focado em manter o financiamento, sem, no entanto,
cumprir com o compromisso de °[...] expressar qualidade na estruturacdo da rede
socioassistencial e das condigdes institucionais de gestao” (SILVEIRA, 2009, p. 343).

A pesquisa realizada por Couto et. al. (2010) ratifica a presenca de tais fragilidades
e aponta que o SUAS é uma realidade em movimento no Brasil e que exige vigilancia,
considerando que o terreno no qual o0 mesmo € operacionalizado estd permeado por
contradi¢cdes. Ressalta-se a continuidade do assistencialismo e da filantropia na realidade
dos municipios brasileiros, como entraves a construcdo da institucionalidade que o SUAS
requer para operacionalizar a assisténcia social como direito. A prevaléncia desta cultura
conservadora e fragmentada sao riscos que serdo enfrentados a partir de um debate critico
e qualificado, a fim de que o SUAS seja garantido enquanto espaco de conquista de direitos.

Nessa direcdo, em 06 de julho de 2011, sob o governo da presidente Dilma
Rousseff, 0 SUAS se tornou lei, passando a ser regulamentado pela lei n°. 12.435/2011 que
alterou a LOAS e convalidou a estrutura organizativa e a légica de gestao e controle do
sistema. Foi mais uma conquista, pois com isto o SUAS estad assegurado legalmente,
tornando-se um direito reclaméavel pela populagdo. No entanto, permanece o desafio de
universalizar a cobertura dos servigos socioassistenciais sociais, com qualidade e justica
para os segmentos que necessitam da politica de assisténcia social.

Universalizar a cobertura com qualidade e justica é um desafio ndo somente para a
politica publica de assisténcia social como também para o conjunto das politicas de
protecdo social no Brasil. O desafio é o estabelecimento de transformacgdes politico-
institucionais e econdémico-sociais no dominio das relacdes e preceitos da sociedade
brasileira, no sentido de afiancar e materializar os ditames do texto constitucional brasileiro
(SPOSATI, 2008a).

Assim, em face aos moldes das formas com que a assisténcia social foi

operacionalizada historicamente, pode-se afirmar, com bases em Sposati (2006), que ha
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ainda um longo caminho para que o SUAS torne a assisténcia social politica publica, direito
dos que dela necessitarem, com vista a garantir o atendimento as necessidades basicas.
Diante disso, indaga-se em que medida a forma pela qual esta sendo viabilizado o SUAS
em Manaus-AM contribui para concretizar a assisténcia social em tal diregdo. Nesse sentido,
no tépico posterior, busca-se responder como a SEMASDH est4 operacionalizando a
assisténcia social a partir dos eixos que estruturam o seu modelo de gestao, isto €, 0 SUAS.

2.3 A OPERACIONALIZACAO DA ASSISTENCIA SOCIAL NA PERSPECTIVA DO SUAS:
PROBLEMATIZANDO SEUS EIXOS ESTRUTURANTES NO MUNICIPIO DE MANAUS/AM

A andlise da operacionalizagdo da assisténcia social na perspectiva do SUAS no
ambito do municipio de Manaus-AM requer, para além de outros elementos que serao
discorridos posteriormente, uma abordagem sobre o modo de viabilizagdo dos eixos
estruturantes do SUAS na operacionalizacdo dessa politica e na realizagdo do trabalho
social nos CRAS. E sabido que a referéncia que fundamenta o modo de gestdo da
assisténcia social é a propria Constituicdo Federal de 1988 no seu artigo 204 e a LOAS, em
particular o seu artigo 6°, que versa sobre o seu sistema descentralizado e participativo. No
entanto, a partir desse parametro de abordagem e buscando amplia-lo, propde-se uma
abordagem sobre a viabilizacdo dos eixos estruturantes de organizagdo do SUAS
estabelecidos na PNAS/2004 (MDS, 2004, p.42), quais sao:

e Matricialidade Sociofamiliar;

e Descentralizagao politico-administrativa e Territorializac&o;
¢ Novas bases para a relagéo entre Estado e Sociedade Civil;
e Financiamento;

e Controle Social;

¢ O desafio da participagédo popular/cidadao usuario;

e A Politica de Recursos Humanos;

e Alnformagéo, o Monitoramento e a Avaliagao.

Segundo a PNAS/2004, esses eixos sdo as bases a partir das quais o0 SUAS deve
ser organizado para operacionalizar a assisténcia social visando materializa-la conforme o
contetdo da LOAS. Dessa forma, tais eixos sustentam o SUAS como sistema publico e
garantidor do direito & assisténcia social como politica publica de prote¢cdo social.
Compreende-se que o0 modo pelo qual os mesmos sdo viabilizados incide em préaticas que
ou irdo reproduzir os modos de operacionalizacdo regressivos que conduziram
historicamente o Estado ou irdo romper com essas praticas e assim corroborar para que o

SUAS efetive a assisténcia social de acordo com o seu marco legal e institucional.



74

A processualidade de tais eixos estruturantes do SUAS é transversal a gestdo dos
municipios, dos Estados e da Unido previstos na NOB-SUAS/2005. No entanto, € no
contexto da gestdo municipal que os mesmos adquirem vida, sobretudo, nesse ambito, que
a eles sdo dados direcionamentos, conteudos e praticas para que o SUAS caminhe. Por
isso, 0 desafio € apreender a dinamicidade deste movimento no ambito da
operacionalizacdo da assisténcia social no contexto das mdltiplas realidades dos municipios
brasileiros.

O olhar volta-se agora para o ambito do municipio de Manaus-AM. Para tanto, as
falas dos atores locais, ou seja, do gestor municipal, representado pelo Subsecretério de
Assisténcia Social, do conselheiro do CMAS, do gestor do FMAS bem como dos
Coordenadores e Profissionais das Equipes de Referéncia dos CRAS™, foram referéncia
neste estudo para apreensdo da forma pela qual os eixos estruturantes do SUAS séao
viabilizacdo pela Administracdo Municipal de Manaus, para com isso, garantir a assisténcia
social como politica publica.

E importante destacar que o depoimento de cada um desses sujeitos entrevistados
corresponde a visdo particular e individual dos mesmos sobre a operacionalizagdo da
assisténcia social no Municipio de Manaus pela SEMASDH na perspectiva do SUAS,
através dos CRAS, no ano de 2012, ou seja, sao pontos de vista que dizem respeito ao
entendimento singular de cada sujeito sobre tal processo, num dado momento histérico e
num dado espaco geografico. Dada essa natureza, os resultados dessa pesquisa néo
podem generalizados. Mas também €& preciso afirmar que a visdo de cada sujeito
entrevistado € condicionada pelas condi¢des objetivas em que ocorre a processualidade da
assisténcia social no municipio, por isso a importancia em apreendé-las.

A figura 01 traz uma sistematizacdo breve acerca do perfil desses sujeitos que
compreenderam parte da amostragem dessa pesquisa. E possivel observar que para cada
sujeito foi atribuido um cédigo para identificacdo, constituido pelo cargo/funcdo que ocupa
seguido do local/setor a que pertence. Fez-se esta op¢cdo com o proposito de resguardar a
identidade dos mesmos e, com isso, garantir-lhes o direito ao sigilo. Os elementos que

compdem o perfil dos entrevistados podem ser visualizados a seguir:

Sujeito da . . qulgo 98 Temp9 na Vinculo Local da
: Formacéao identificac&o do Assisténcia | . .. .
Pesquisa o ) ) institucional pesquisa
sujeito da pesquisa Social
Sub- . Subsecretario/ Cargo
Secretario Direito SEMASDH 10 meses Comissionado SEMASDH

'8 vale resgatar que foram selecionados 04 (quatro) CRAS para esta pesquisa, sendo estes: CRAS
do bairro Gléria, CRAS do bairro Cachoeirinha, CRAS do bairro Cidade Nova e o CRAS do bairro Sédo
José IV.
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Conselheira . . Conselheira Conselheira
Estatal Servigo Social Estatal/CMAS 0l ano Titular CMAS
Contabilidade
Chefe de e Chefe de 03 anos e Carao
Diviséo do Administracao/ Divisdo/FMAS- meio Comissi%nado SEMASDH
FMAS Comércio SEMASDH
Exterior
Regime de o
. . Coordenador/CRAS- Direito ©
Coordenadora Psicologia Cachoeirinha 06 anos Administrativo S0
(RDA) 8%
. Assistente =
jl'ecmco d? Servico Social Social/CRAS- 0le05 Estatutario 3
Nivel Superior . meses
Cachoeirinha
CRAS/
Coordenadora | Servigo Social Coordgnadora/CRAS 03 anos Qargo Cidade
- Cidade Nova Comissionado Nova
Coordenadora | Servigo Social Coordenao!qr a/CRAS- | 01 anoe 05 Estatutario o0
Gléria meses o ;
Técnico de . . Psicéloga/ 5 0
Nivel Superior Psicologia CRAS- Gloria 07anos RDA -
. , Coordenador/CRAS- Cargo o
Coordenadora | Servigo Social S50 José IV 05 anos Comissionado S g(’fz %
7 . ., [ >
— O
Técnico de Psicologia Psicologa/ 07 anos RDA = Q

Nivel Superior

CRAS- S&o José IV

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 1. Perfil dos sujeitos da pesquisa.

A assisténcia social em Manaus-AM é coordenada pela SEMASDH, que esta

localizada na Av. Ayréo, esquina com a Av. Ferreira Pena, s/n° - Centro. Como se pode

observar, a prépria nomenclatura do nome do 6rgao sugere um composto entre assisténcia

social e direitos humanos. Na opinido do Subsecretério, essa composi¢éo significa:

Eu acho que sdo duas coisas que realmente estdo intimamente ligadas,
porque é (pausa rapida) infelizmente o nosso pais ainda é um pais que ele
vive num processo de construcdo em relagdo aos direitos humanos, [...].
Entdo, muitas vezes, esses direitos humanos séo substituidos por politicas
de assisténcia social, ainda existe essa- O que eu percebo, apesar do
pouco tempo, é que existe uma superposi¢do, porque a partir do momento
que os direitos humanos eles sdo assegurados, obviamente vocé faz com
gue o Estado diminua sua participacdo na assisténcia social. Eu acho que
sao duas faces da mesma moeda. [...].

Na analise do Subsecretario de assisténcia social, essa composi¢do representa

uma complementaridade entre assisténcia social e direitos humanos. Entretanto, o que fica

implicito mesmo é que a assisténcia social aparece como retaguarda aos direitos humanos.

Considera-se que nesse arranjo a terminologia assisténcia social é visualizada como

incapaz de traduzir sua especificidade e a responsabilidade publica.

Em Manaus essa composicao entre assisténcia social e outras politicas setoriais

ndo é um trago recente na operacionalizagdo da assisténcia social. Com a extincdo da
FUNDACOM em 1999, foi criada a Secretaria Municipal de Assisténcia Social- SEMAS que,
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em 2001 foi substituida pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social e Cidadania-
SEMASC. Em 2009 a SEMASC passou a denominar-se SEMASDH, que além da
assisténcia social, absorveu as politicas de outras duas secretarias extintas no periodo, a
Secretaria Municipal da Infancia e Juventude e a Secretaria Municipal de Direitos
Humanos®.

De certa forma, a falta de uma terminologia Unica impede a demarcacao do lugar e
da especificidade da assisténcia social pelo publico que a demanda. Isso tensiona o
caminho do SUAS na operacionalizacdo dessa politica social, nha medida em que uma de
suas requisicbes é exatamente o0 estabelecimento de uma nomenclatura padrdo, para
constituir o0 nome assisténcia social e o lugar que ocupa na estrutura da administracao
publica. Por isto, em Manaus estabelecer a isonomia da assisténcia social entre as demais
politicas setoriais e outros setores ainda € um desafio que se coloca ao SUAS.

E importante mencionar que o Municipio de Manaus possui uma populacédo de
1.802.15 habitantes, segundo o Ultimo censo realizado pelo Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica- IBGE, em 2010. Com essa dindmica populacional, o municipio é classificado
como uma cidade Metropoles, de grande porte, conforme a categorizagdo da PNAS/2004
para cidades com populacéo superior a 900.000 habitantes e encontra-se habilitado no nivel
de gestdo plena®. Isso significa que Manaus, através da SEMASDH, tem o encargo pela
operacionalizacédo total das acfes de assisténcia social no municipio.

O nivel de gestdo plena é um importante indicador para essa andlise, na medida
em que revela que a SEMASDH tem a absoluta responsabilidade pela organizacdo e oferta
da protecéo social basica e especial no municipio. Neste sentido, além de ter que manter
em efetivo funcionamento o CMAS, o FMAS e o Plano de Assisténcia Social, a SEMASDH
deve alocar e executar recursos financeiros préprios no FMAS, estruturar CRAS e Centros
de Referéncias Especializados de Assisténcia Social- CREAS, elaborar e executar a politica
de recursos humanos, executar programas e projetos de promog¢do da inclusdo produtiva,
instalar e coordenar um sistema municipal de monitoramento e avaliacdo, estabelecer
indicadores das agfes da assisténcia social por nivel de prote¢céo social, estabelecer pacto
de resultados com a rede prestadora de servicos, além de outros requisitos e
responsabilidades (MDS, 2005a).

Nessas configuracdes, entende-se que a analise da operacionalizacdo da
assisténcia social nos marcos do SUAS, exige ampliar o debate para além do papel do

conselho, do fundo e dos planos de assisténcia social e reassenta-lo nas questfes relativas

“Dados obtidos através do site: http://semasdh.manaus.am.gov.br/nossa-historia/#a. Acesso em 27
de jul. 2012.

% Conforme Relatdrio de Informacado da Protecao Social Basica - Regime de Competéncia/Ministério
de Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Dados disponiveis no site: http://mds.gov.br/


http://pt.wikipedia.org/wiki/Instituto_Brasileiro_de_Geografia_e_Estat%C3%ADstica
http://pt.wikipedia.org/wiki/Instituto_Brasileiro_de_Geografia_e_Estat%C3%ADstica
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a viabilizacdo pela SEMASDH da totalidade dos eixos que estruturam o SUAS expostos a

seqguir.

e Matricialidade Sociofamiliar

A PNAS (MDS, 2004, p. 43) estabelece a matricialidade sociofamiliar como uma
das bases organizacionais do SUAS, significando que o foco da protecdo social afiancada
pela assisténcia social € a familia. Essa centralidade decorre do entendimento da familia
“[...] como espaco privilegiado e insubstituivel de protecdo e socializacdo primarias,
provedora de cuidados aos seus membros, mas que precisa também ser cuidada e
protegida”. Nessa perspectiva, a familia € reconhecida como parceira e alvo da assisténcia
social, posto que, ao mesmo tempo em que € demandada como um importante instrumento
de protecdo, também a ela é assegurado o direito as condigbes necessarias para que
exerca sua funcao protetora.

No ambito particular desse estudo, para o Subsecretdrio da SEMASDH a

centralidade da familia no contexto da assisténcia social representa:

[...] um desafio muito grande. [...] eu acho que isso sé vai ser alcancado
guando toda a rede estiver articulada para poder realizar esse trabalho. [...].
A prépria familia tem se eximido do seu papel, [...]. Entdo se o Estado
comeca a assumir essa responsabilidade, o que nds vamos perceber, num
curto espago de tempo, sdo muitas familias, exatamente abrindo méo do
seu papel, para transferir esse papel para o Estado, que esta totalmente
errado.

Como se pode entender, o Subsecretario considera que é um desafio para a
assisténcia social se colocar como politica que vai garantir a protecdo social de familias.
Expde que para o alcance da protecdo social € necessaria a articulagcéo intersetorial entre
as politicas sociais. Nesse entendimento, o desafio decorre mesmo do fato de que a familia
ndo tem cumprido com o seu papel como fonte de protecdo social, revelando discordar da
regulagéo estatal neste &mbito.

E sabido que uma das fontes priméarias de protecdo social é a familia. O Estado s6
emergiu como provedor de protecdo social em funcdo das desigualdades sociais geradas
pelas contradicbes do sistema capitalista que afetaram e transformaram a familia
historicamente e ainda assim o fazem no cenario atual (GIROTTI apud VIANA; LEVCOVITZ,
2005). No entanto, é conhecido também que, em momento algum, a insercdo do Estado
como provedor de bem-estar social significou a renincia das primeiras fontes de protecéo
social (GIOVANNI, 1998). Assim, a familia sempre teve seu papel garantido na disposicao e

concretizagéo da protecdo social aos seus membros, tanto que na atualidade a centralidade
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da familia se configura como principio ordenador das acdes empreendidas pelo poder
publico no ambito social.

O desafio é garantir essa centralidade familiar de forma articulada a l6gica da
universalidade, para superar a focalizacdo e as praticas segmentadas por clico de vida ou
por situacdo de vulnerabilidade social. Numa analise mais ampla, o desafio € romper com a
l6gica capitalista que, sob a promoc¢&o de organismos internacionais, tenta diluir a regulagao
social do Estado e supervalorizar a familia no ambito das politicas publicas, no sentido de
gque a mesma assuma a responsabilidade por si propria, direcionando as politicas sociais
com bases em critérios de focalizacdo e privatizacdo e em praticas de carater moralista e
disciplinadoras (MIOTO, 2009).

A PNAS/2004 atribui a assisténcia social um papel de expressiva importancia no
processo de emancipagdo das familias, enquanto sujeito coletivo. Com isso, postula a
necessidade de se considerar a diversidade sociocultural das familias e suas necessidades,
de se fazer uma interpretacdo mais ampla das legislacdes, de se articular com outras
politicas sociais, dentre outros aspectos. No ambito particular dessa pesquisa, a realizagédo
do trabalho social com as familias nos CRAS acontece das mais variadas formas, conforme
pode ser observado na Figura 02 sobre as falas dos Coordenadores e profissionais das
Equipes de Referéncia dos CRAS.

Unidade de Registro/Tema
Realiza¢do do trabalho social nos CRAS para viabiliza¢do do eixo da matricialidade sociofamiliar

Unidade de Contexto Subcategorias

“Tudo é através das reunides, ndo tem-, dos grupos. Quando eu digo reunibes, sdo
as reunides dentro dos grupos. [...] a Tipificagcdo fala que tem que ter essa reunido,
os grupos de Responsavel Familiar, de zero a seis anos, de seis a quinze, quinze a
dezessete, tem o responsavel familiar, tem os idosos. Entdo a gente tenta
trabalhar, por exemplo, essa responsabilidade da familia em si, o papel da familia
dentro de cada grupo, entendeu? de acordo com linguajar de cada um. [...]”
(Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha).

“Eu acho que é através dessa questdo dos grupos mesmos, da participacédo da
familia. A gente tinha o grupo de gravidas, em que trabalha a relagdo mée e filho,
essa relagdo da familia, ela € bem trabalhada nesse sentido” (Assistente Social —
CRAS/Cachoeirinha).

“Nos grupos nos tentamos sensibilizar essa familia sobre os elos dentro desse
contexto familiar. [...] Entdo a gente tenta resgatar, fazer com que eles vejam qual
€ o papel dentro desse processo para que haja realmente a estruturacao familiar,
nao aquela perfeita, mas aquela dentro do que se diz a Politica” (Psicéloga —
CRAS/Gl6ria).

“[--.] a gente tem o grupo familiar e no grupo familiar a gente detecta muito essas
situagBes do problema de idosos em casa, ai 0 que a gente faz? a gente tenta
inserir o idoso, ele tem o grupo dele, mas o deficiente nao, ele é inserido dentro, ai
a gente tenta- procura com palestras, entendeu? [...] Entdo eu acho que isso ajuda
muito a abrir a cabeca da familia, a abrir a situacdo que as vezes eles ficam téo
envoltos com os problemas de dentro de casa que ndo conseguem ver solugdes
fora. Entdo ndo sé a escuta do Técnico, [...], mas o grupo e visita domiciliar e a
rede, [...]” (Coordenadora — CRAS/Sao José V).

Técnica de
Grupos
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“Tem que ter acompanhamento. [...] o CRAS ¢é a porta de entrada do SUAS. E ele
€ justamente para fazer, para resgatar esses vinculos familiares, para que ele nao o
possa sair da basica e ir para a especial, entendeu? [...] A familia, cada membro, Técnica de
que esta com problema, tem o Plano de Desenvolvimento, a gente tem o Plano de | Acompanhame
Desenvolvimento com a familia e tem o Plano de Desenvolvimento do usuario, do | Nto Individual e
nico, de cada um, se eu tiver que trabalhar a mée, o pai e o filho, cada um vai ter Familiar
um. Como é que eu faco isso? ou dentro do préprio CRAS ou através da minha
rede de referéncia. [...]" (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

“Isso acontece da forma mais simples o possivel. A gente tem que trabalhar
mesmo de forma simples e com o0 que tem. Todo atendimento que a gente faz
dentro do CRAS, a gente ja faz preconizando a matricialidade, porque todo

atendimento é com a familia, [...]. Ndo quer dizer que a gente traga todos os o
componentes da familia ao CRAS para atender um por um, quer dizer que quando Técnica de
chega um usuario aqui para ser atendido, a gente vai colher informac6es de toda a Entrevista
familia dele e ndo sé dele. Pelo Prontuério tu vai colher todo o histérico daquela

familia. [...], vocé tem que colher todas as necessidades daquela familia, [...] é feito

uma orientac@o para a familia, por isso Prontuério da Familia. [...]” (Coordenadora
— CRAS/Gléria).

“Através de reunides. A gente esta sempre fazendo reunibes, palestras, divulgando
0s servicos e também as condicionalidades, as puni¢bes, para aquelas familias
gue ndo cumpram com 0s seus deveres, assim, alertando sempre para que elas Técnica de
mantenham os filhos na escola, que deem uma assisténcia para que esses filhos Reunido
caminhem de uma forma segura mesmo. A gente tenta conscientizar de que essa
familia ela é realmente a base do futuro desses filhos, [...]” (Psicéloga — CRAS/Sé&o
José V).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 2: Viabilizacdo do eixo da matricialidade sociofamiliar nos CRAS.

A resposta dos atores locais revela o modo como realizam o trabalho social com as
familias nos CRAS. E como se pode observar é recorrente o trabalho por meio de grupos,
acompanhamentos, entrevistas e reunides. Por meio dessas técnicas, difundem orientacdes
uniformizadas que visam desde o amoldamento de rotinas com a vida cotidiana como
também o controle e a coercdo para com os “descumpridores” das condicionalidades do
PBF até a responsabilizacdo da familia para com seus membros, a relacdo intergeracional e
o fortalecimento da relagéo familiar.

Entende-se que, com tais praticas e orientagbes, o trabalho desenvolvido nos
CRAS com as familias torna-se pouco soélido e inovador em face da auséncia de
abordagens e metodologias de trabalho que levem as familias e seus membros a tecerem
reflexdes criticas acerca das situacdes que tém que enfrentar cotidianamente para
construcdo de novos projetos de vida. Este quadro fica ainda mais complexo quando se
acresce a informacdo de que a SEMASDH néo dispbe, segundo esclarecimentos do
Departamento de Prote¢do Social Basica- DPSB, de uma metodologia de trabalho social
com as familias. Este dado é confirmado pelas declarages feitas pelos profissionais das

Equipes de Referéncia dos CRAS.
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Unidade de Registro/Tema

Tipo de metodologia utilizada para o trabalho com as familias nos CRAS

Unidade de Contexto

Subcategorias

“Nés montamos um planejamento, entendeu? Tem um planejamento anual.
Esse planejamento, ele é igual para todos os CRAS. [...] Entdo existe um
planejamento. Entdo, essa € uma ferramenta tedérica que a gente tem. [...].”
(Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha)

Instrumentos de
Gestéao

“Além do Plano de Desenvolvimento Familiar, o Plano de Desenvolvimento
Individual tem o Prontuario Familiar e de Visita.” (Coordenadora -
CRAS/Cidade Nova)

“[...] Uma metodologia? ‘- trabalha vocé desse jeito, a outra assim’, aquela coisa
muito assim. O nosso trabalho € em cima da forma que eu estou te falando
mesmo, bem assim, até mesmo, porque a gente nao tinha muito pessoal para
atender. [...]. A gente tem os instrumentais no geral, no geral de todos os
grupos. E a metodologia dos grupos, [...]. Cada CRAS tem a forma de trabalhar
conforme o perfil de seus técnicos. [...].(Coordenadora — CRAS/Sd0 José IV)

Instrumentais de
Registro e
Acompanhamento
de Familias

“A gente trabalha com filmes, trabalha com palestras, com dindmicas para
mostrar para aquela familia que aquele membro que estd numa situacdo de
vulnerabilidade ele esta naquele momento pedindo socorro e que ela ndo pode
abandonar aquele ser naquele momento [...].” (Psicéloga — CRAS/S&0 José IV)

Técnicas de
Trabalho

“A ferramenta que a gente usa mesmo para saber o que fazer para trabalhar
com a familia é a Politica, € a Tipificacdo. A Tipificagdo ela detalha muito bem a
forma como vocé deve trabalhar com as familias e a propria PNAS, enfim. [...].
E ai a gente utiliza os instrumentais para tornar isso dai viavel, o Prontuario da
Familia, o PDU, depende da necessidade, [...].” (Coordenadora — CRAS/GIl6ria)

Instrumentos

Normativos e

Operativos da
Assisténcia Social

“Hoje nés podemos dizer que todos os CRAS trabalham com a mesma
metodologia. Entdo veio um instrumental do Departamento para que a gente
trabalhasse as familias por eixo, entdo a gente trabalha por eixo. [...].”
(Psicéloga — CRAS/Gléria)

Técnica de Grupo
por clico de vida

“Nao. Nao sei dizer o porqué (risos). Eu acredito que nado tenha esse
instrumental, na minha concepg¢do, ndo”. (Assistente Social -
CRAS/Cachoeirinha)

Auséncia de uma
metodologia
especifica

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 3: Metodologia de trabalho social com as familias usuarias dos CRAS.

Além das incertezas e insegurancas dos profissionais entrevistados, esse quadro

revela também um sistema heterogéneo de trabalho entre os CRAS pesquisados. Deste
modo, encontrou-se unidade que entende e utiliza instrumentos de gestdo como o
Planejamento e ou como uma metodologia de trabalho. Deparou-se também com unidades
gue utilizam os instrumentais de coleta e registro de informac6es dos usuarios do CRAS
como metodologia, como por exemplo o Prontuario da Familia- PF?, o Plano de
Desenvolvimento Individual- PDI e o Plano de Desenvolvimento Familiar- PDF. Em outro

CRAS, a metodologia é aludida como as préprias acdes rotineiras de trabalho, como

palestras por exemplo. Houve também unidades em que o técnico de nivel superior

L O Prontuério da Familia compreende um dos instrumentais construidos pela SEMASDH, através
das Equipes de Referéncias dos CRAS para realizacédo do trabalho social. Em nivel de visualizagéo,
0 conjunto desses instrumentais encontra-se no Anexo C deste trabalho.
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mencionou como metodologia de trabalho a realizagdo de grupos por ciclo de vida e por
demanda social, que séo registrados em um instrumental elaborado pela propria SEMASDH
juntamente com a Equipe de Referéncia dos CRAS.

Vale ressaltar que a PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005, em momento algum,
demandam a construcdo de metodologias para a realizacdo do trabalho com familias.
Compartilha-se, entretanto, do entendimento de que, pela dinamicidade social e cultural das
familias contemporaneas, tanto por seus distintos formatos, como por suas complexas
demandas, é imprescindivel a constru¢cdo de uma metodologia capaz de instrumentalizar
esses nucleos familiares para acdo, decisdo e enfrentamento de suas vulnerabilidades
sociais (COUTO ET AL., 2010).

Todos os atores sociais envolvidos na operacionalizagdo da assisténcia social na
perspectiva do SUAS precisam incorporar o eixo da matricialidade sociofamiliar enquanto
inovagdo do SUAS. Ressalta-se, no entanto, que esse processo de adensamento e
incorporacdo de inovacdes deve ser acompanhado por mudangas estruturais e legais
(COUTO ET AT., 2010). Processo este que demanda esfor¢co e investimento institucional
dos interlocutores sociais locais da assisténcia social como politica publica de protecéo
social e ndo como préatica acusadora e repressora da familia. O desafio € ndo tomar a
familia como mero objeto de intervencdo, mas sim como sujeito coletivo ativo e
coprotagonista desta intervengdo, munindo-as de habilidades e instrumentos para escolha

real de vida.

e Descentralizacao Politico-administrativa

O eixo da descentralizagcdo politico-administrativa é a expressdo maxima do modo
de gestdo da politica publica de assisténcia social. Representa a maior parte da
engrenagem que compreende o sistema descentralizado e participativo de gestdo dessa
politica. Envolve desde a relacdo entre os entes federados na operacionalizacdo, 0s
conselhos, o controle social e o desafio da participacdo dos usuérios da politica nesse
controle, os fundos que séo a expressdo do modo de financiar essa politica, os planos de
gestdo, o territério e a intersetorialidade. Para caracterizar o modo de viabilizagdo desses
elementos tem-se como referéncia a PNAS/2004 e a NOB-SUAS/2005.

Segundo a PNAS/2004, “a politica de assisténcia social tem sua expressao em
cada nivel da Federagao na condi¢do de comando unico [...]", cabendo “[...] a cada esfera
de governo, em seu ambito de atuacéo, respeitando os principios e diretrizes estabelecidas
na Politica Nacional de Assisténcia Social, coordenar, formular e cofinanciar, além de
monitorar, avaliar, capacitar e sistematizar as informagdes”. Este reordenamento

estabeleceu as bases para operacionalizacdo de um sistema de gestdo compartilhado e
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cofinanciado, em que os trés entes federados operacionalizam a assisténcia social de modo
articulado e complementar. A partir disto, em tese, ndo haveria mais espacos para acdes
sobrepostas, auséncia de didlogo entre os entes federados, divergéncias, imposicdes e
entre outros entraves.

Para tanto, na NOB-SUAS/2005, tem-se a definicdo de trés niveis de gestdo para
0S municipios, sendo a inicial, a basica e a plena, bem como, a demarcacdo das
responsabilidades de cada ente federado e dos incentivos financeiros que devem receber,
no sentido de possibilitar uma gestao articulada e salvaguardar o pacto federativo. Cabe
transcrever os requisitos e responsabilidade dos Municipios habilitados no nivel de gestdo

plena, que é o caso do Municipio de Manaus, através da SEMASDH, como ja afirmado

anteriormente.

Gestao Plena

Requisitos Responsabilidades
e Efetivar instituicho e funcionamento de CMAS, | e Identificar e reconhecer as entidades
FMAS e Plano; sociais inscritas no CMAS que
e Alocar e executar recursos financeiros proprios no atendem aos requisitos da NOB-
FMAS; SUAS/2005;

e Estruturar
municipio;

e Estruturar secretaria executiva no CMAS com
profissional de nivel superior;

¢ Disponibilizar estrutura para atendimento e
acompanhamento dos beneficidrios do BPC e de
beneficios eventuais;

e Formular e implementar plano de insercdo e
acompanhamento dos beneficiarios do BPC;

¢ Realizar diagnésticos de areas de vulnerabilidade e
risco;

e Cumprir pactos de
indicadores sociais
estabelecidos;

e Garantir prioridade de acesso aos beneficiarios dos
programas de transferéncia de renda nos servigos
da protec¢do basica e especial,

e Instalar e coordenar o sistema municipal de
monitoramento e avaliacdo das acdes da Assisténcia
Social;

e Declarar capacidade instalada de alta complexidade;

e Ter em funcionamento o CMAS, CMDCA e CT,;

e Ter gestor do FMAS nominado e lotado no érgao
gestor de assisténcia social;

e Formular e implementar a Politica de Recursos
Humanos.

CRAS de acordo com o porte do

com base em
previamente

resultados,
comuns

o Ampliar os atendimentos dos Centros

de Referéncia Especializados de
Assisténcia Social- CREAS;

e Alimentar e manter atualizados os

dados da Rede/SUAS;
Inserir no Cadastro Unico as familias
mais vulneraveis;

o Participar da gestédo do PBC;

Executar programas ou projetos de
inclusao produtiva;

Instalar e coordenar o sistema de
monitoramento e avaliacdo, com o
estabelecimento de indicadores;
Preencher o Plano de Acdo no
sistema SUAS-WEB e apresentar
relatério de gestao;

Implantar programas de capacitacdo
de gestores, conselheiros e
prestadores de  servicos, em
consonéancia com a Unido e Estados;
Prestar os servicos de protecdo
especial;

Estabelecer pactos de resultados com
rede prestadora de servi¢os.

Fonte: NOB-SUAS/2005.
Figura 4: Requisitos e Responsabilidades aos Municipios habilitados no nivel de Gestéo Plena.

Essas requisicbes e responsabilidades, ao mesmo tempo em que ampliam os

encargos aos municipios, também colocam a disposicdo estratégias de intervencdo que

podem oferecer maior efetividade e democratizacdo a assisténcia social. Para que o
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municipio exer¢a suas responsabilidades é imprescindivel a articulagdo com as esferas
estadual e federal. No contexto particular deste estudo, a relacdo entre Municipio,
representado pela SEMASDH, e a Unido, representada pela SNAS, € vista pelo
Subsecretério da SEMASDH da seguinte forma:

S&o instituicdes complementares. Eu gostaria que vocé conversasse com a
Diretora, porque ela vai esclarecer melhor, exatamente por conta disso, por
causa da especificidade da atuagdo, como a minha esta mais direcionada
para direitos humanos eu saberia te responder. Para a assisténcia social
realmente precisaria dessa conversa com ela para esclarecer melhor, de
gue maneira ela vai se dar [...].

A partir dessa narrativa a relacdo entre a esfera municipal e federal é caracterizada
como complementar. Contudo, ao buscar detalhar a natureza dessa relagdo, o
Subsecretério sinalizou certa inseguranca e desconhecimento que pdde ser observado em
face do pedido feito para que a pergunta fosse redirecionada ao profissional responsavel
pelo DPSB*.

Em face desse resultado, cabem duas explicacbes: a primeira se refere a
constatacdo de que o Subsecretario da SEMASDH constitui-se naquela figura politica
nomeada pelo Prefeito, apresentando uma compreenséo, as vezes, difusa da sisteméatica da
operacionalidade dessa politica publica na perspectiva do SUAS, que pode ser explicada
pelo pouco tempo de sua atuacdo no ambito dessa politica publica; a segunda evidencia
gue a direcdo técnica da area é delegada a um profissional que, normalmente, tem
autonomia e poder de decisao limitados (COUTO ET AL., 2010).

Feitas essas explicacdes, parte-se para o desvelamento da dindmica da relacdo
entre a SEMASDH e a Secretaria Estadual de Assisténcia Social- SEAS do Estado do
Amazonas. Nesse viés, segundo o Subsecretario, a relacdo entre tais entes ocorre num

nivel de parceria, posto a auséncia de atritos:

[...]- Ela se da de uma maneira mais é- Realmente, de uma forma bem,
bem-. N&o ha atritos, o que eu posso dizer, € uma relagédo de parceria. [...].
Até onde eu percebo ndo vejo nenhum entrave, nenhum problema nessa
relacéo.

Em outras falas, todavia, desvela-se uma percepcdo negativa da presenca da

esfera estadual no municipio. Alguns coordenadores de CRAS referiram-se ao processo de

2 A respeito da indicacgao feita pelo Subsecretario para que a pergunta fosse direcionada a Diretora
do DPSB, convém informar que estava prevista a realizacdo de entrevista com esta profissional. No
entanto, de janeiro a julho/2012, tentou-se executar tal procedimento, mas a mesma néo disp6s de
tempo para atender a pesquisadora.
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Monitoramento realizado pela SEAS no dmbito dos CRAS como uma vigilancia arbitraria,
sinalizando certa imposi¢éo. A Figura 05 sinaliza essa descri¢ao:

Unidade de Registro/Tema
Expressédo da presenca da esfera Estadual no Municipio

Unidade de Contexto Subcategoria

“Inclusive, até onde eu sei, o Estado ndo passa nem verba para o CRAS. Até onde
eu sei. Ele vem aqui e faz muitas cobrangas. [...] Eu sei que néo passa. Elas fazem

muita cobrancga, isso ai elas fazem. Tu esta entendendo? [...]". (Coordenadora — Vigilancia
CRAS/Cachoeirinha). Arbitraria/
“[...] na medida que eles fazem esse levantamento, a vigilancia, eles cobram. Na Impositiva

medida que eles fazem, eles cobram. Isso ai tu pode ter certeza que funciona
religiopsamente mesmo essa vigilancia do CRAS, de cima para baixo. [...]”
(Coordenadora — CRAS/Gléria).

Fonte: Pesquisa de Campo 2012/2012.
Figura 5: Presenca da esfera Estadual no Municipio.

A NOB-SUAS/2005 estabelece que uma das responsabilidades da gestdao dos
Estados para operacionalizar a assisténcia social na perspectiva do SUAS é a realizagéo do
monitoramento e avaliacdo da politica no a&mbito estadual e regional, por nivel de protecao.
Essa responsabilidade, sem duavidas, € uma possibilidade de resignificar o modo de
operacionalizagédo da assisténcia social no sentido de poder visualizar os resultados que a
mesma tem permitido aos seus demandatarios. Desta forma, pelos dados apresentados
acima, nota-se que permanece o desafio ao SUAS de introduzir mudangas substanciais
para a compreensao e apreensdo dos valores, concepcoes e praticas dos atores envolvidos
na formulagéo e execucado da assisténcia social, sobretudo, em relagdo ao entendimento de
que pelo Suas, a operacionalizacdo da assisténcia social deve ser compartilhada e que cada

ente da federagdo tem definida sua competéncia técnico-politica.

e Conselho Municipal, Controle Social e o desafio da participacéo dos usuarios

nos Conselhos

A descentralizagdo politico-administrativa no contexto da politica publica de
assisténcia social, além da partilha de poder entre as distintas esferas de governo,
requisitou a participac@o social nas decisdes relativas ao processo de gestdo dessa politica
publica. Em face disto, a PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005, articuladas a tal requisicao,
atribuem importancia aos Conselhos enquanto um dos l6cus em que vai ocorrer o controle
da sociedade sobre o Estado. A presenga de um Conselho significa a “[...] expressao da
conquista da sociedade civil organizada de novos espacos de participacdo social e exercicio
da cidadania” (RAICHELIS, 2007, p. 133).
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A partir dessa referéncia, no que se relaciona a implantacéo e ao funcionamento de
um Conselho de assisténcia social em Manaus a pesquisa revelou que ndo h4 o que se
contestar. O CMAS/Manaus foi criado em 1995, pela Emenda n° 0003/95 e alterado em
23/11/99, coincidindo com o movimento de criagdo dos CMAS no Brasil, conforme aponta
uma pesquisa realizada em 2005, coordenada pela Profa. Dra. Sposati “Fotografia da
Assisténcia Social no Brasil na perspectiva do SUAS”.

Entende-se que a efetividade do controle social exercido pelo CMAS requer a
existéncia de uma infraestrutura que abrange desde o local para o seu funcionamento até a
existéncia de uma Secretaria Executiva. O desvelamento desses elementos elucida o nivel
de organizacdo do CMAS no ambito da estrutura administrativa do municipio, tendo em vista
gue essa, por meio da SEMASDH, é responséavel pela disponibilizagdo do espago, dos
recursos materiais, humanos e financeiros necessarios ao funcionamento do CMAS. Neste

sentido, para o Subsecretario a SEMASDH vem cumprindo com essas prerrogativas:

No aspecto de manutencdo dessas instancias em termos administrativos,
elas tém total apoio da Secretaria, por exemplo, hoje o Conselho Municipal
de Assisténcia Social funciona em espaco cedido pela Semasdh, que fica
no Centro Social do Parque Dez, tem funcionarios que séo disponibilizados,
todas as condi¢cbes materiais, o proprio Secretario da Semasdh ele é o
Presidente do Conselho Municipal de Assisténcia Social, [...], entdo nesse
aspecto o apoio é total.

Como indica o depoimento acima, o CMAS ndo possui um espaco préprio de
funcionamento, 0 que sugere que a qualquer instante, por forcas de mudancas no quadro
sociopolitico da administracdo municipal, 0 mesmo pode ser deslocado para o local que
convir ao Secretario da SEMASDH ou ainda ao Prefeito da Cidade. Também os funcionarios
do CMAS ao serem disponibilizados pela SEMASDH podem ser transferidos segundo tal
critério, comprometendo a legitimagédo desse CMAS junto a populacdo de Manaus.

Além desse aspecto, a partir da perspectiva da narrativa da Conselheira Estatal do
CMAS é possivel detectar alguns impasses quanto ao quantitativo de profissionais que
compdem a Secretaria Executiva do Conselho. Na avaliagédo particular dessa Conselheira, 0
atual quadro de profissionais da Secretaria Executiva, sendo 02 (dois) funcionarios,

incluindo a Secretaria Executiva que tem nivel superior, precisaria ser ampliado:

Se a gente for fazer todas as alteragc6es do Projeto de Lei, criar a Lei, criar o
fluxo de atendimento, a gente vai precisar de, pelo menos, seis funcionarios
efetivos dentro da Secretaria Executiva. Porque assim, hoje o Conselho, ele
vai ter que aplicar novas- sempre foi assim, mas hoje ele esta mais assim,
digamos assim, amarrado, através da rede SUAS que é todo um sistema
composto. Entdo ele também operacionaliza junto com a Gestdo Estatal
esses sistemas. Ele da parecer favoravel, desfavoravel, ele entra, ele
cadastra entidades, ele valida senhas, entendeu. Ele presta informacdes
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para o MDS, para a Secretaria Nacional de Assisténcia. [...] Considero que
0 quantitativo hoje é incompativel [...].

Nessa mesma linha de avaliagéo, foi analisado o espaco fisico em que funciona o
CMAS, o qual tem sede no bairro Parque 10 de Novembro e funciona em um espaco que €
disponibilizado pela SEMASDH. A Conselheira Estatal observou que, caso o Conselho
realmente executasse todas as atribuicdes que a ele cabem, referindo-se em particular as

Comissbes Tematicas, o espaco seria insuficiente:

[...] assim diante de toda essa alteracdo de regimento, de a gente poder
estudar mais cada servico que vai ser desenvolvido, distribuir as
incumbéncias, [...] Entdo é- a gente vai precisar de qué? de mais espagos,
porque cada servico vai ter o seu espagco para desenvolver, entendeu?
Entdo, dois, trés compartimentos ndo é o suficiente. Tem que ter pelo
menos cinco ambientes, para recepgdo, para reunido, para secretaria
executiva e para o desenvolvimento das outras comissfes, que cada uma,

ela encabec¢a um servico, entendeu?

No que tange ao fornecimento de recursos materiais, segundo a ética da

Conselheira Estatal, a SEMASDH tem cumprido o seu papel:

Olha, eu acredito, assim, que com relacdo ao trato, a distribuicdo do
almoxarifado, eu acho que esta compativel até com as unidades da rede.
Porque no mesmo fluxo que eles distribuem para os Conselhos Tutelares,
para os Centros de Referéncia de Assisténcia, para o0s Centros
Especializados e para as Cozinhas e Restaurantes, o Conselho também é
contemplado com esse material, entendeu? [...]. Entdo, eu avalio um fluxo
bom de distribuicdo de material, de almoxarifado, tudinho [...].

A oferta da infraestrutura necesséria ao funcionamento do CMAS é essencial no
sentido que o mesmo se consolide como instancia publica e democratica do SUAS.
Igualmente, é fundamental que cumpra com suas competéncias que, abreviadas, apontam
para a deliberacao e fiscalizacdo da execucdo da politica pubica de assisténcia social e de
seu financiamento. Considerando esses aspectos, a pesquisa demonstrou que a atuagéo
dessa instancia no ambito do municipio de Manaus é percebida pelo Subsecretario da
SEMASDH dentro do que Ihe compete:

Eu acho que elas tém uma atuacdo dentro do que esta preconizado para
elas. O proprio Conselho de Assisténcia Social tem sido muito atuante em
relagdo a atividade desempenhada pela nossa Secretaria.

As reunifes do Plenario configuram-se como um importante momento em que 0s
Conselheiros se reunem para deliberar e recomendar sobre a formulacdo e gestdo da

assisténcia social no municipio. Nesse quesito, os dados da pesquisa revelaram que em
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regra as reunides ocorrem mensalmente e, quando ha demanda, acontecem as reunides

extraordinarias:

E uma vez por més, € a reunido ordinaria, nas tercas-feiras. E as
extraordinarias depende da demanda, se existe alguma assunto que é
preciso o Conselho se reunir para poder deliberar, ele reline quantas vezes
for necessario, duas, ja chegou a trés extraordinarias (Conselheira Estatal —
CMAS).

Buscou-se identificar também a forma pela qual o CMAS expressa suas decisdes e,
nesse sentido, identificou-se que € por meio das Delibera¢des as quais sdo publicadas no
Diario Oficial do Municipio. Acompanhar essas Deliberagfes, a fim de identificar se as
mesmas sdo cumpridas pelo Executivo é fundamental para efetivagdo do controle. Sobre
esse aspecto, a fala abaixo da Conselheira Estatal do CMAS ¢ elucidativa de que é por meio

de relatérios que ocorre esse acompanhamento:

O CMAS pede relatério, por exemplo, ele pediu prestagdo de conta da
Conferéncia Municipal, a Secretaria Executiva deliberou que o Fundo
apresentasse 0s Balancetes dos gastos da Conferéncia que houve esse
ano que passou.

Em relacdo a dindmica de atuacdo do CMAS ao longo de 2011, a pesquisa revelou
qgue houve uma predominancia de ac¢des voltadas as entidades sociais. 1sso porque o ponto
principal da agenda do CMAS em tal ano foi a implantacdo da Resolucéo n° 016, de 05 de
maio de 2010, do CNAS, que trata dos par@metros para a inscricdo das entidades sociais e
organizacbes de assisténcia social. Além disso, vé-se que as projecdes feitas pela

Conselheira Estatal voltam-se para a mesma area:

A nossa agenda foi a implementacdo da Resolucdo n° 016 do Conselho
Nacional de Assisténcia de 2010 e do Decreto n° 6.307 de 2007. [...]. E hoje
0 que o Conselho precisa fazer? Redimensionar instrumentais técnicos,
redimensionar o proprio contetdo do Certificado de Inscri¢do, introjetar de
uma vez que ndo existe mais renovacao de inscricdo, 0 que existe é
inscricdo por tempo indeterminado e que, ai sim, isso se torna ainda de
maior responsabilidade para o Conselho: fazer o acompanhamento continuo
dessas entidades, [...].

E sabido que tais acdes realizadas pelo CMAS compreendem parte de suas
atribuicdes e, sobretudo, tém relevancia para a democratizacdo da assisténcia social bem
como para impressdo de um carater publico nas acbes desenvolvidas por entidades e
organizagOes de assisténcia social. Entretanto, compartilha-se do entendimento de que o

controle social deve ser expandido de modo a alcancar o conjunto das unidades e acbes
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que conformam a sistematica da operacionalizacdo da assisténcia social, sejam unidades
publicas ou privadas sem fins lucrativos.

Em face dessa prioridade tomada pelo CMAS/Manaus, outros campos do controle
social sdo de certa maneira secundarizados, como é caso da discussdo, andlise,
acompanhamento e controle da execucdo dos servicos de natureza publica da politica

municipal de assisténcia social, conforme é possivel visualizar na assertiva abaixo:

Bom, a gente funciona meio assim, meio que é- como os CRAS sempre
funcionaram meio pela metade. [...] Hoje os CRAS tém o qué? Que cumprir
com trés servicos: o servico de atendimento a domicilio e servico de
convivéncia e fortalecimento de vinculo e o CMAS ele tem que vé se o0s
CRAS estéo fazendo esses trés servigos, entendeu? Entdo, assim, o que
ocorreu o0 ano passado, a gente comegou a implementar a Resolucdo 016 e
Decreto n° 6.307. O que sao afinal de contas as entidades sociais? [...]
Entdo a gente centrou muito, é- como é que se diz? O foco nisso de ir
visitar, de ir orientar, de fazer capacitacdo, de dizer e tal, entendeu?, de se
capacitar, de ler, de fazer bastante leitura.. Entdo ano passado, 0 que a
gente se voltou? Para isso. [...] Entdo assim, fiscalizar o estatal, s6 quando
0 monitoramento do Estado instigava. [...] (Conselheira Estatal - CMAS).

Em consequéncia, também o controle sobre o orgamento da politica de assisténcia
social, realizado por meio dos Balancetes e Demonstrativos, € pouco aprofundado. A
guestdo é que o CMAS teve pouca facilidade de saber se acdes previstas no plano estéo,

de fato, sendo realizadas:

[...]- No ano passado nao foi muito profunda essa analise ndo. Eu acho
assim, que precisa pegar o Plano de Acdo do CadSUAS, imprimir, e dizer
“assim o6h”: ‘- foi feito isso, isso e isso e dividir as- principalmente porque
tem uma Comissdo que a gente chama de Politicas Publicas, e essa

Comissdo é que tem que ir in lécus fazer essas andlises todinhas
(Conselheira Estatal - CMAS).

A entrevistada trouxe ao debate um elemento que pode dificultar esse processo de
acompanhamento orcamentario da assisténcia social, qual seja: 0 pouco conhecimento que

tém os Conselheiros sobre a sistematica orcamentaria:

[...]. Ano passado, a Técnica do Fundo, levou os Balancetes e tal. S6 que
assim, eu digo que had um despreparo dos Conselheiros, porque nds nao
entendemos as nomenclaturas de Contabilidade. N6s ndo sabemos isso.
Entdo assim, se o Conselho nao tiver la in lécus, vigiando as Unidades,
verificando as mudancas, ele realmente ele vai ficar ali sem poder dizer com
firmeza se isso foi ou ndo foi realizado, entendeu? [...] (Conselheira Estatal
— CMAS).

O CMAS é composto por 18 (dezoito) membros e seus respectivos suplentes, de
acordo com a Conselheira Estatal entrevistada, sendo 09 (nove) representantes

governamentais e 09 (nove) representantes da sociedade civil. Deve-se notar a auséncia
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dos usuérios®®, desvelando que permanece o desafio para 0 SUAS de inserir a populacio
usudria da assisténcia social como protagonistas nesse processo, conforme exposto na

narrativa abaixo:

Sdo dezoito titulares e dezoito suplentes, nove governamental e nove
sociedade civil, sendo a maior parte representada por entidades sociais.
Essa paridade a gente também vai mudar. Essa sociedade civil também vai
mudar, vai ser trés, trés, trés: trés usuarios, trés trabalhadores e trés
entidades. Ndo tem representantes dos usuarios, porque ainda ndo tem
essa formacao, o proprio regimento precisa alterar.

Essa situacdo se torna mais critica quando se observa as acbes desenvolvidas
pelos atores sociais envolvidos na operacionalizacdo e controle da assisténcia social para
garantir a participagdo da populagéo no controle da assisténcia social. A Figura 06 revela
um modo assistematico de enfrentar o desafio de fazer acontecer a participacdo dos
usuarios nos espacos de controle social dessa politica. Na pesquisa, foram identificadas
acdes como contatos telefénicos e mobilizagbes e convites para que 0s usuarios da politica
participem de acdes de controle, como por exemplo, das conferéncias municipais.

A pesquisa mostrou também o desenvolvimento de a¢Bes mais direcionadas para a
tentativa de informar os demandatérios dessa politica sobre seus direitos e instancias de
controle. Contudo, destacou-se, também, a presenca de profissionais que ndo desenvolvem
nenhum tipo de acao com tal finalidade, o que alonga o caminho para que 0s usuarios sejam

protagonistas no ambito dessa politica publica.

Unidade de Registro/Tema
Ac0es realizadas para enfrentar o desafio da participacdo dos usuérios da politica de assisténcia
social nos espacos de controle social

Unidade de Contexto Subcategorias

“Nas Conferéncias, noés fizemos toda a mobilizacdo necesséria. [...].” (Sub-
Secretario — SEMASDH)

‘Ligamos para algumas familias, fomos pega-las nas suas casas e leva-las para | sensibilizacdo
participar la na Nilton Lins e outra vez foi na propria Secretaria. As familias dos usuarios

participaram sim da Conferéncia Municipal de Assisténcia Social.” (Psicéloga — | para participar
CRAS/Sé&o José 1V) de agbes
“Quando acontecem essas agdes de controle, existe tanto a participacdo da isoladas

equipe técnica, quanto nos convocamos, sensibilizacdo da importancia do seu
papel. O primeiro objetivo alcangado é a participacao deles, principalmente nas
Conferéncias.” (Psicéloga — CRAS/GIl6ria)

“Nos orientamos. Sempre a gente orienta na forma de dizer que elas sdo cidadas Infor,ma(;ao aos
de direito e que elas tém que cobrar [...]. A gente mobiliza quando tem alguma | Usuarios para o

agao, [...] nés fazemos toda uma mobilizagdo.” (Coordenadora — CRAS/Cidade exercicio do
Nova) controle social

*® De acordo com a PNAS/2004 sdo usudrios da assisténcia social cidaddos e grupos que se
encontram em situacdo de vulnerabilidade e risco.
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“A gente faz reunidao. Ndés fazemos, mensalmente, reunides com o responsavel
familiar, geralmente mulheres, em alguns casos homens também, [...] na reuniédo
mensal a gente costuma informar esse- que todo més é um grupo diferente, entéo
a gente procura informar essas pessoas a respeito dessa situacao de fiscalizacéo
mesmo, de cobranca mesmo, [...] A gente orienta que cobre de forma adequada,
na instancia competente e toda essa informacdo a gente fala. Empoderamento
social a gente realmente trabalha dentro CRAS.” (Coordenadora — CRAS/Gl6ria)

“(risos) Olha, n&o sei te dizer, mas é um trabalho que n&o é feito. Eu n&o tenho
nem bases para te falar isso, mas que nao é feito, ndo é feito [...].” (Assistente
Social — CRAS/Cachoeirinha)

“Ndés nao implementamos nenhuma agdo. Eu ndo sei por qué. Por qué? Porque,

olha, hd um tempo atras a gente mobilizava [...]. S6 que eu tive um periodo de
quebra aqui, quebra que eu digo assim, eu fiquei afastada cinco meses. Isso | Sem atuacao
aconteceu, mas ndo comigo, [...].” (Coordenadora — CRAS/S&o José V)

“(risos) Pelo excesso de atribuicdes nesse momento a gente ndo consegue fazer
isso, esse redimensionamento dos servigos estid meio complicado, entendeu? E
assim, como é que vocé vai mobilizar um usuario se o proprio Estado e a
Sociedade Civil estd caminhado para uma adequacgédo ainda, entendeu? [...].”
(Conselheira Estatal - CMAS)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/212.
Figura 6: Ac¢Bes para o enfrentamento do desafio da participacdo dos usuarios da politica de
assisténcia social nos espacos de controle social.

As aclOes realizadas sao louvaveis pela iniciativa, porém enfrentar o traco da
subalternidade atribuido historicamente aos usuarios da assisténcia social (YAZBEK, 2009)
exige a implementacdo de agbes mais amplas, planejadas e articuladas. A auséncia de
mecanismos como audiéncias publicas, foruns, plenéarias, ouvidorias, promog¢éo de eventos
tematicos, revelada no contexto deste estudo, sinaliza a fragilidade da atuagc&o dos atores
sociais envolvidos na operacionalizacdo e no controle da assisténcia social. Portanto,
permanece no SUAS o grande desafio: fazer com que 0s seus usuarios sejam seus proprios
representantes nas instancia de controle dessa politica. Neste sentido, a PNAS/2004
sinaliza algumas alternativas de acgéo:

e Formacéo, capacitacdo, investimentos fisicos, financeiros, operacionais e politicos,
gue envolva esses atores da politica de assisténcia social;

e Producdo de uma metodologia que se constitua ao mesmo tempo resgate de
participacao de individuos;

e Promocao de eventos tematicos;

o Criacdo de ouvidorias;

¢ Descentralizacdo das a¢des em instancias regionais Consultivas;

e Realizacdo de reunibes itinerantes;

e Informacgdo aos usuarios da assisténcia social para o exercicio do controle social
através do Ministério Publico e dos 6rgaos de controle do Estado.

O desafio da participacao dos usuarios nos espacos de controle e avaliagcdo da

assisténcia social ndo pode ser enfrentado com a adocao de uma Unica modalidade de
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acoes para a inclusédo desses sujeitos nos processos decisoérios, mas a partir da articulacdo
entre distintas e associadas modalidades de participacdo. Para tanto, € preciso que o
municipio esteja dotado de estrutura, or¢gamento, recursos e profissionais suficientes.
Necessita-se, além disso, do apoio dos governos estaduais e federal.

Quanto ao Plano Municipal de Assisténcia Social- PMAS, outro elemento
importante no eixo da descentralizacdo politico-administrativa do SUAS, a pesquisa revelou
que a SEMASDH vem cumprindo a sua responsabilidade em elaborar e submeter o PMAS a
aprovacdo do CMAS. A NOB-SUAS/2005 (MDS, 2005a, p. 40) preconiza que “o plano de
Assisténcia Social é um instrumento de planejamento estratégico que organiza, regula e
norteia a execucdo da PNAS/2004 na perspectiva do SUAS”. Assim, o instrumento do
planejamento na assisténcia social € uma das estratégias para se romper com as praticas
improvisadas e emergenciais e se avangar na descentralizacdo democratica da assisténcia
social.

Para tanto, é preciso garantir uma sistematica de planejamento que insira todos os
atores sociais envolvidos na execucdo, controle e acesso ao SUAS, sobretudo, os
segmentos historicamente “[...] excluidos de auto-representacéo nas decisées” (MDS, 2008,
p. 24). A requisicdo da construgdo de um planejamento democréatico foi um dos dez
compromissos do Mutirdo SUAS - Plano 10, da V Conferéncia Nacional de Assisténcia
social realizada em 2005. Em outros termos, demandou-se que o plano de assisténcia social
seja expressao da integracdo das acbes do Estado em todos os niveis de poder.

No ambito particular desse estudo, as narrativas dos Coordenadores dos CRAS
pesquisados sinalizam movimentos heterogéneos e contraditérios em relacdo a este
aspecto, tendo em vista a presenca de profissionais que desconhecem, outros que afirmam
e além daquelas que negam a insercdo do planejamento do CRAS no ambito do

Planejamento municipal de assisténcia social. A Figura 07 expressa essa andlise:

Unidade de Registro/Tema:
Insercéo do Planejamento do CRAS no Plano Municipal de Assisténcia Social

Unidade de Contexto Subcategorias

Nao tem

“Ai eu ja ndo sei te responder.” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha) informacao

“Sao. Porque na verdade a gente primeiro vem com um plano, o Plano Municipal
de Assisténcia Social ele tem um plano, que esse plano é que vem para gente. E
a gente trabalha dentro do plano. Por mais que a gente ndo pode fazer nada da
nossa cabeca. Primeiro ele jA mandam uma orientacdo, caso eu tenha alguma
ideia que possa complementar, a gente passa e passa para eles, ai ele aprovam
ou ndo. Por exemplo, nds propomos uma horta, que foi aprovado, a gente esta s6
esperando o recurso” (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

O Planejamento
do CRAS é
inserido no

Plano Municipal

de Assisténcia
Social

“Eu acredito que sim. Pelas a¢bes desenvolvidas vocé verifica se se enquadra

naquilo, entendeu? naquelas situagdes” (Coordenadora — CRAS/Sé&o José 1V).

“Eu acho que no, porque as acdes que o CRAS organiza, sdo agdes pequenas. | O Planejam?ntp
S3o0 acdes pequenas e geralmente ndo sdo continuas. As acdes mais recorrentes | 90 CRAS ndo é
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geralmente elas veem de cima para baixo. Entdo, criado pelo CRAS, planejado inserido no
pelo CRAS, geralmente, sdo a¢Bes pequenas, sdo acdes que a gente informa a | Plano Municipal
Secretaria que vai realizar, pede permissao, e ai a Secretaria informa a Secretaria | de Assisténcia
do Estado, mas ndo se torna parte do Plano do Municipio, até porque o que é Social
realizado pelo CRAS séo coisas corriqueiras. Agora é claro, eu imagino que se
tivesse algum CRAS que produzisse uma atividade e que essa atividade fosse ser
proveitosa para os outros CRAS e que essa atividade fosse de repente
sustentavel e interessante, de repente poderia fazer parte do Plano Municipal.
Mas eu nao tenho conhecimento de que ja tenha acontecido isso” (Coordenadora
— CRAS/Gléria).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 7: Insercao do Planejamento dos CRAS no Plano Municipal de Assisténcia Social.

A construcdo do plano de assisténcia social ndo pode ocorrer nos moldes de um
processo verticalizado a partir de relagcdes autoritarias. Desta maneira, é fundamental que os
profissionais que atuam nos CRAS sejam envolvidos neste processo. A presenca desses
profissionais no processo de elaboracdo do plano municipal de assisténcia social se faz
necessaria na medida em que podem subsidiar essa construgdo com informacdes sobre o
trabalho social realizado nos CRAS, sobretudo, em relacdo as necessidades de
aprimoramento dos servigos e da gestdo (MDS, 2009a).

A descentralizagdo do planejamento implica também envolver os usuarios da
politica de assisténcia social nesse processo. Em relacdo a isso, a pesquisa revelou que 0s
mesmos nao participam diretamente da constru¢cdo do planejamento do CRAS, de acordo
com os Coordenadores. As suas demandas sao lembradas pelos profissionais das Equipes
de Referéncia dos CRAS no momento da constru¢do do planejamento. Com isso, observa-
se, em relacdo ao poder de expressar suas demandas e potencialidades, que 0s usuérios

da protecéo social basica do SUAS sédo auto-representados também neste quesito.

Unidade de Registro/Tema:
Forma de participac¢é@o do dos usudrios do SUAS no planejamento dos CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Nao. Nunca me pediram para convidar familia nenhuma ndo. Até porque assim,
eu penso que a gente conhece mais ou menos o usuario. [...] assim, eu penso, eu
nunca chamei uma usuaria ndo para ir. Mas a gente sabe, quem esta aqui na
ponta, das maiores necessidades e a gente faz em cima disso” (Coordenadora —
CRAS/Cachoeirinha).

“Néo. Elas nos dao ideias quando a gente faz os grupos. Quando a gente faz os
grupos, a gente pergunta o que poderia, o que elas acham que a gente poderia
trabalhar com elas, o que facilitaria, quais as opinides delas. Mas de uma forma Participacdo
diretamente quando eu fago a reuniéo, impossivel trazer um grupo para ca. Mas a indireta
gente coleta informacdes com eles que vai gerar o nosso planejamento, para
trabalhar com eles mesmo” (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

“Participam no sentido da gente usar toda coleta de informacgéo, por exemplo, tem
situagBes que a gente vai fazer uma programacéo conforme a demanda e a
demanda a gente s6 consegue reconhecer a partir das informacdes coletadas dos
usuarios, através dos nossos atendimentos. Em algumas situagfes, dependendo
da acao, a gente convoca a comunidade e é feito reunido e ai sim, é discutido
junto com a comunidade, em algumas situacfes, depende muito do tipo de acéo




93

que vai ser realizada” (Coordenadora — CRAS/Gl0ria).

“Ndo. E uma coisa que deveria, deveria estar- Porque é uma coisa que eles
gueriam e ndo o que eu queria fazer em cima dos livros e da Politica, era o que
eles queriam. Acho que sdo coisas que deve ser mudado e pode ser mudado.
Esta em tempo de ser mudada, de colocar-. O que eles participam as vezes é
muito pouco do que deveria. Eles participam bem pouco de algumas acdes que
fazem- Quem participa mais, o grupo de idoso, esse sim participa, faz o seu
cronograma e esse sim que a gente sempre quando coloca sozinho, ndo coloca
sozinho, eles que falam. Mas as outras acdes que sdo também de grande
importancia que seria a familia em si, infelizmente, ainda ndo, mas é uma coisa
que tem que ser. Eu acho que a gente tem mesmo que se empenhar mais,
entendeu? Atribuo a gente focar e fazer, porque da para fazer” (Coordenadora —
CRAS/Sé&o José IV).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 8: Participacéo dos usuarios do SUAS no planejamento dos CRAS.

Fica notorio, portanto, que o passado da assisténcia social ainda € presente. As
relacbes verticalizadas permanecem em face dos CRAS encontrarem-se desprovidos de
instrumentos institucionais para efetivar um planejamento democratico. Ao que transparece
€ que as aclOes planejadas pelos profissionais dos CRAS séo pouco incorporadas ao Plano
Municipal, sinalizando ser esse elaborado unicamente pelos profissionais ligados
diretamente DPSB e apenas no sentido mesmo de cumprir com um pré-requisito para o

acesso aos recursos federais.

e Fundo Municipal de Assisténcia Social- FMAS e o Financiamento da

Assisténcia Social

Historicamente a forma complexa e centralizante de operar os programas da
assisténcia social imprimiu um modo fragmentario e obscuro de estruturar a sistematica
financeira dessa area. Por essa l0gica, 0s recursos orcamentarios proprios da assisténcia
tradicionalmente foram dissolvidos em distintos 6rgdos. E muitos dos recursos aplicados
como assisténcia ndo apareceriam com tal (SPOSATI ET AL., 2008). No mesmo passo, 0
financiamento para a area sempre foi inferior ao necessario para a aquisicdo dos bens e
servicos demandados para a execuc¢ao da politica (BOSCHETTI, 2003).

Na contramao desses retrocessos, a Constituicdo Federal de 1988, a LOAS, a
PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005, seguindo os principios da descentralizacdo politico-
administrativa e da participacdo da populacdo na formulacdo e controle da politica,
instituiram os Fundos de Assisténcia Social nas trés esferas de governos, enquanto a
instancia de financiamento da area, com o pressuposto do cofinanciamento da politica pelas
trés esferas de governo, tendo em vista a coresponsabilidade que permeia o SUAS.

No contexto municipal, a gestdo do Fundo é de atribuicdo do 6rgdo da

administracdo publica municipal, responsavel pela coordenagdo e operacionalizagdo da
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PNAS no municipio, sob orientagdo e controle do CMAS. Segundo o “Album de Fotografias
da Gestao da Assisténcia Social no Brasil” (MDS, 2005b), o movimento de implantacdo dos
Fundos Municipais foi iniciado a partir do ano de 1994. De acordo com entrevista concedida
pela Chefa de Divisdo do FMAS/SEMASDH, o FMAS de Manaus tem seu periodo de
criacdo datado no ano de 1995, através da Lei Municipal n°316, de 13 de dezembro.

Por essa nova sistemética de financiamento da assisténcia social, foi estabelecido o
repasse automatico fundo a fundo e a fixacdo de valores baseados em pisos de atencao
conforme os niveis de complexidade, rompendo com a l6gica tradicional de fixar valores per
capita. No caso da protecao social basica, a NOB-SUAS/2005 formulou trés tipos de Pisos,
sendo o Fixo, o de Transicdo e o Variavel, os quais foram regulamentados pela Portaria do
MDS de n°. 442, de 26 de agosto de 2005, sendo:

| - o Piso Bésico Fixo, destinado exclusivamente ao custeio do atendimento
a familia e seus membros, por meio dos servigos do Programa de Atencgéo
Integral a Familia - PAIF nos Centros de Referéncia da Assisténcia Social -
CRAS - “Casa das Familias”, e pelas agbes complementares ao Programa
Bolsa Familia - PBF;

Il - o Piso Béasico de Transi¢cdo, destinado a continuidade das acdes
atualmente financiadas;

lIl - o Piso Basico Variavel, destinado a incentivar a¢6es da Protecdo Social
Bésica.

Avaliando essa sistematica financeira da assisténcia social no que se refere as

competéncias da esfera municipal, o Subsecretario da SEMASDH, considera que:

O Financiamento existe. E um fato. Eu vejo que o papel da Secretaria esta
se desempenhando de forma efetiva, nesse aspecto ai pelo seguinte: nés
temos instancias de controle relacionadas a essa situacdo que sdo muito
atuantes, que sdo o Ministério Publico e o Tribunal de Contas. Entdo eles
nos impde obrigacdes relacionadas a esse aspecto ai que tem que ser
cumpridas sob pena de nés arcarmos com o 6nus dessa responsabilidade.

Como se pode observar, o cofinanciamento municipal é visualizado restritamente
do ponto de vista do cumprimento das fiscalizagbes dos 6rgaos de controle como condigédo
para 0 acesso aos recursos federais. Ao mesmo tempo, esta concepcdo indica as
prioridades de atuacdo e intervencdo do poder publico municipal que, pela narrativa do
Subsecretério, fica implicito que o cofinanciamento ocorre como cumprimento de uma
obrigagdo e ndo como um compromisso para a melhoria na oferta dos servicos
socioassistenciais.

Sob o olhar da Chefe de Divisdo do FMAS/SEMASDH o sistema de financiamento
trazido pelo SUAS, sobretudo, em relacdo a tecnologia da informagédo foi um avanco em

relacdo a organizacao e a transparéncia da gestdo dos recursos financeiros:
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Eu te confesso assim que enquanto sistematizagdo o SUAS, principalmente
o SUAS/WEB, que é a ferramenta que eu mais eu utilizo, enquanto
financeiro, para mim foi assim muito bom, no sentido de que otimizou muito
nosso tempo, a titulo de organizacdo, de transparéncia mesmo das
informacdes. [...]. Agora, o investimento ainda na assisténcia social eu acho
gue isso dai € uma cultura politica mesmo que precisa ser divulgada,
porque assim como a educacdo tem um percentual, a saude tem um
percentual e todo mundo respeita, e todo mundo assim ja tem consciéncia,
qualquer pessoa ja sabe disso, eu acho que precisa ser divulgado e precisa
ser exigido. [...] essa questéo para ficar igual a SEMED, igual a SEMSA, eu
acredito que é questdo de tempo, [...] Essas sdo coisas que realmente sdo
paulatinamente. [...].

Por outro lado, observa-se pela fala acima que o estabelecimento de um percentual
minimo de recursos para a funcao da assisténcia social e para o fundo ainda se constitui
como um elemento a ser conquistado pelo SUAS sob a operacionalizacdo da SEMASDH,
devendo este aspecto ser colocado como objeto de atencdo continua pelos atores sociais
envolvidos na formulagéo, execugéo e controle da assisténcia social.

No que tange aos recursos financeiros alocados no FMAS em 2011, segundo a
entrevista cedida pela Chefa de Divisdo do FMAS/SEMASDH, totalizaram R$ 6.000.000,00
(seis milhdes de reais), dos quais o maior percentual foi o cofinanciamento do governo
federal com R$ 5.000.000,00 (cinco milhdes de reais), seguido de R$ 1.000.000,00 (um
milhdo de reais) da contrapartida do municipio, devendo-se demarcar a auséncia por parte
da esfera estadual neste processo.

Em relacdo as acdes/servigos/programas custeados com tais recursos, tem-se o

seguinte:

Toda essa verba a gente utiliza como contrapartida. No Projovem,
principalmente a parte de equipamento. No servigo de Protecdo e Atencéo
Integral a Familia- PAIF, mesma coisa. Entéo, os programas de forma geral,
todos eles para manutencdo das acles, a acdo que tu quiseres desenvolver
a gente vai utilizar desses recursos, se for inclusdo produtiva, tua acéo, que
acha que tu tens que manter isso vai esta l& (Chefe de Divisdo —
FMAS/SEMASDH).

Considera-se que a SEMASDH tem se apropriado dessa sistematica do
financiamento do SUAS. Contudo, ainda permanece o desafio da ampliagdo do montante de
recursos, o qual se revela insuficiente em face da amplitude que requer a sistematica de
gestdo do SUAS para operacionalizar a assisténcia social, cujas expressdes podem ser
visualizadas na caréncia de material de consumo e socioeducativos para a realizagdo de

acOes nos CRAS, que serdo abordadas posteriormente.
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e Territorializagao

No processo de descentralizacdo da gestdo da assisténcia social, para além da sua
expressao em cada esfera de governo na condicdo de comando Unico e na efetiva
implantacdo e funcionamento de um Conselho, Fundo e Plano, exige-se que a assisténcia
social e todas as segurancas por ela afiancada sejam operacionalizadas da forma mais
préxima possivel do cotidiano das pessoas, tendo em vista que € no territbério que as
vulnerabilidades sociais originadas estruturalmente se manifestam (MDS, 2004). Assim, a
descentralizacdo da assisténcia social aparece articulada a territorializacdo, apontando a
necessidade de o SUAS consolidar a proximidade e a integralidade da assisténcia social a
vida daqueles que a demandam.

Para tanto, a PNAS/2004 preconiza o territério como a base para a organizagdo da
assisténcia social, de modo tal que fazer a sua leitura é partir da expressdo das
necessidades sociais locais e ao mesmo tempo das estratégias de enfrentamento
construidas no préprio territorio. Neste sentido, adota uma perspectiva ampliada de territério,
entendendo-o ndo somente como espaco geografico/espacial, mas, sobretudo, como
ambiente composto por um “[...] conjunto de relacbes, condicbes e acessos [...]” (MDS,
2004, p.47).

Nessa articulagdo entre descentralizacdo e territorializacdo, a PNAS/2004 enfatiza
a relacdo entre pessoas e familias e seus territorios, ou seja, 0S municipios, 0s quais se
constituem de mudltiplos territérios interurbanos. Toda esta sistematica é para aproximar
Estado e populacdo, no sentido de apreender e atender as suas especificas demandas. A
pretensdo é que os municipios reproduzam o movimento da descentraliza¢éo da assisténcia
social no proprio contexto dos seus mdltiplos territrios interurbanos para aproxima-la das
populacdes que a demandam.

O principio da descentralizagdo e da territorializacdo € viabilizado, no caso da
protecdo social bésica, pela presenca dos CRAS nos multiplos territérios que constituem o
municipio. Em Manaus, os 18 (dezoito) CRAS existentes séo distribuidos por zonas da

Cidade, conforme esclarece o Subsecretario da SEMASDH:

Hoje nés temos dezoito CRAS instalados em todas as zonas da cidade.
Entdo, essa distribuicdo dos CRAS em todas as Zonas faz com que nés
consigamos fazer esse atendimento territorial bem distribuido em toda
nossa capital.

A operacionalizacdo do eixo da territorializacdo requer a realizacdo de uma
interpretacdo critica dos territérios, munindo-se “...] de indicadores sociais cruzados,

diagnosticos e estudos, mapeamento da cobertura da rede socioassistencial, definicdo de
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ordenamentos necessarios que resultem em acgdo direta nas areas de abrangéncia”
(SILVEIRA, 2007, p. 67). A adocao desses elementos é essencial, a fim de se romper com a
l6gica da arbitrariedade e da artificialidade ou, ainda, da adog&o restrita ao critério de
concentrac@o populacional para delimitar os territorios em que deverdo ser implantados os
CRAS. Ao que aponta os resultados dessa pesquisa, este Ultimo critério € o que tem
orientado a SEMASDH na territorializagéo dos servigos socioassistenciais da protecéo social
basica:

Manaus tem uma situacdo que hoje vocé tem um adensamento
populacional nhuma determinada zona da cidade, daqui a pouco ela se
transforma num bairro, da noite para o dia. [...] nés ja temos a definicdo de
gue vamos implantar mais dois CRAS, exatamente para atender zonas
novas, areas novas, que sdo, salvo engano, Santa Etelvina e me fugiu
agora a outra area que, também voltada para essas areas que tém surgido
[...]. Entdo o critério basico foi esse: sdo areas, onde é existe um
adensamento populacional maior e areas novas, areas que estao surgindo
(Subsecretario — SEMASDH).

Na perspectiva do SUAS, o adensamento populacional ndo pode ser considerado
como unico elemento para a leitura dos territorios para a descentralizagdo da assisténcia
social, tendo em vista a superagdo da fragmentacdo e a universalizagdo dessa politica
publica. Preconiza-se que sejam agregados o “[...] conhecimento da realidade, a dinamica
demografica associada a dindmica socioterritorial [...]” (MDS, 2004, p. 47). Nestes termos,
urge uma revisao do modo de definicdo dos territérios pela SEMASDH, de modo a conhecer
os territérios a partir de seus recursos, populacdes, demandas sociais e potencialidades
locais.

Dessa forma, sob a l6gica da operacionalizacdo do eixo da territorializacdo pela
SEMASDH, tem-se um quadro que desfavorece a localizacdo dos CRAS nos microterritorios
do municipio bem como o dimensionamento dos mesmos, envolvendo estruturagéo fisica e
técnica. A fala dos Coordenadores, Assistentes Sociais e Psicologos dos CRAS sobre o
alcance do referenciamento do CRAS as familias usuarias do SUAS representam essa

analise:

Unidade de Registro/Tema:
Opinido das equipes de referéncia dos CRAS sobre o alcance do referenciamento as populagées
usuérias pelos CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

O CRAS garante
com dificuldade o
alcance da
assisténcia social
no seu territério
abrangéncia, pela
insuficiéncia de
profissionais das

“E dificil. Por falta de recursos humanos mesmo, técnicos. Porque veja bem,
essas familias acompanhadas eu teria que estar visitando-as todo tempo. Entéo
eu tenho xis nimero de familias que estdo em acompanhamento no SICON,
[..]. Entdo eu fago a primeira visita, € obrigatério fazer. Mas, o
acompanhamento é seis meses? [...]. Entdo assim, se tivesse um nimero maior
de técnicos, tu esta entendendo? Meu Deus, fica muito dificil. Quer dizer, a
gente faz uma visita hoje e ai eu queria fazer a visita de novo, mas eu estou
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com uma pasta de visitas [...]” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha). Equipes de

. . ~ . - Referéncia
“Todas nao. Pela questdao da equipe técnica mesmo. Nao ha condigdes de

atender a todo mundo que procura” (Assistente Social — CRAS/Cachoeirinha).

“Nao cem por cento. Por conta das deficiéncias fisicas, deficiéncia do nimero
de técnicos. Mas a grande maioria sim tem o CRAS sim como referéncia. Todas
as familias que comparecem ao CRAS sao atendidas, todas as familias que
solicitam servigos séo atendidas. Entdo a demanda esta bem condizente com o
tamanho do CRAS. [...]" (Coordenadora — CRAS/Gléria).

O CRAS nao
garante o alcance
da assisténcia
social no seu
territério
abrangéncia, pela
extensao de sua
area de
abrangéncia

“Nao é o suficiente, deveria ter pelo menos mais dois CRAS. Porque olha s6, a
nossa area, a area hoje em dia, a minha area era essa de 23 bairros mais
dezessete bairros de abrangéncia hoje do CRAS Terra Nova, entéo eu tinha ao
todo trinta e oito bairros. Ai criou-se 0 CRAS Terra Nova, ja saiu esses quinze
para la, mesma assim, eu fiquei com vinte e trés, entdo eu tinha que ter no
minimo mais um, eu acho que o correto era mais dois, mas no minimo mais um,
para repartir com esse CRAS esse povo aqui’ (Coordenadora — CRAS/Cidade
Nova).

O CRAS nao
garante o alcance
da assisténcia
social no seu
territério
abrangéncia, pela
insuficiéncia de
“Ndo. Atualmente é pela falta de técnicos. Mas eu acredito que essa | profissionais das
problematica ela vai ser suprida. Esperamos. J& esta sendo, eu creio” Equipes de
(Psicéloga — CRAS/Sao José IV). Referéncia

“Garantiria se tivesse completinho. Acho que se, como eu falaria? se o corpo
técnico tivesse tudo ok mesmo, ai acho que sim, porque nés estamos aqui. [...].
Agora que esta se restabelecendo o pessoal, esta se moldando do novo. Entao
eu acredito que ai ja cobre bem, tem Kombi para visita, entendeu? A area ficou
bem populosa, mas assim, nao estd muito extensa, entendeu? [..]’
(Coordenadora — CRAS/Sao José V).

“Com a equipe técnica que hoje, hoje o quadro esta, isso é possivel por meio | O CRAS garante
de uma divisdo de tarefas. Com o Quadro que nés estdvamos era impossivel, 0 alcance da
busca ativa, grupos, sistema, atendimento de demandas. Reestruturando esse | assisténcia social
Quadro funcional, as atividades com certeza elas vdo ser realizadas cem por | O Seu territorio
cento” (Psicologa — CRAS/Gléria). abrangéncia

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 9: Garantia do referenciamento das populagfes usuarias pelos CRAS.

A garantia do referenciamento expressa o efetivo alcance dos servicos
socioassistenciais as populacdes em situagdo de vulnerabilidade social que residem nos
diversos territérios nos quais os CRAS estado localizados. E como é possivel observar no
quadro acima as opinides dos profissionais do SUAS sobre esse alcance séo diversas.
Dessas, destaca-se as gque apontam categoricamente que o CRAS nao garante o alcance a
tais servigcos; outras assinalam que esse alcance ocorre, mas com dificuldades. Em geral,
esses profissionais mencionaram a extensa area de abrangéncia dos CRAS e, ainda, a
insuficiéncia do nimero de profissionais das Equipes de Referéncia como os principais
problemas que entravam 0 acesso aos servi¢os socioassistenciais da protecao social basica
da assisténcia social pela populagdo manauara.

A concretizacdo dos servicos socioassistenciais as familias em situacdo de
vulnerabilidade social que residem nos territorios dos CRAS é essencial a universalizagao do
direito a protecdo social basica do SUAS. A pretensdo € que esses Servicos sejam

efetivamente assegurados, criando, assim, condicbes objetivas para a protecdo, prevencao
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e enfretamento das situacdes de vulnerabilidade e riscos sociais. Numa perspectiva mais
ampla a oferta adequada e acessivel a tais servi¢os significa a construcdo do alcance da
universalidade da cobertura da politica publica de assisténcia social.

A partir dessas informacdes, nota-se que a perspectiva da territorializacdo enquanto
estratégia de ampliacdo da descentralizacdo da assisténcia social, configura-se como um
desafio aos gestores e profissionais do SUAS em Manaus e, a0 mesmo tempo, uma
mudanca importante a ser apropriada. A acdo com base no territdrio nos conformes da
PNAS/2004 requer um arcabou¢o operacional complexo e ao mesmo tempo flexivel aos

territorios e as suas populacoes.

e Novas Bases para arelagdo entre Estado e Sociedade Civil

Na PNAS/2004, a gestdo do SUAS pressupfe uma relagdo democratica entre
Estado e sociedade civil para a operacionalizacdo da assisténcia social. Em consonéancia
com a Constituicdo Federal de 1988 e a LOAS, reconhece a participagdo da sociedade civil
ndo somente no controle, mas também na formulacdo e execucdo das acdes
socioassistenciais através das entidades e organizac6es de assisténcia social. Assim, segue
0 pressuposto de que a gestdo da assisténcia social para garantir a protecdo social aos
seus usuarios deve ser operacionalizada por meio de um conjunto integrado de acdes e
iniciativas do Estado e de entidades e organiza¢fes de assisténcia social.

Para tanto, a PNAS/2004 defende a primazia do Estado em cada esfera de governo
na conducdo do SUAS. Desse modo, as entidades e organizacfes de assisténcia social sdo
colocadas como parceiras do Estado na operacionalizacédo desta politica, ou melhor, sdo a
elas atribuido um papel complementar na oferta dos servigcos, programas e projetos da
assisténcia social. Trata-se, portanto, da convalidacdo dessas entidades e organizacdes
como parceiras instituintes da assisténcia social como politica publica. Afinal essas

entidades e organizagfes de assisténcia social sdo mantidas

z

[...] pelo fundo publico, isto €, pelo financiamento do orgamento publico,
estendem e ampliam a agdo publica do governo [...] pois s6 com carater
publico afiancado é que poderdo gerar direitos e reconhecimento de
cidadania (SPOSATI apud YAZBEK, 2004, p. 16).

Sabe-se que, tradicionalmente, a assisténcia social no Brasil foi construida de
forma articulada as iniciativas da sociedade civil e que o Estado ao regulamentar essas
iniciativas inaugurou uma ‘relagéo cartorial’ concretizada através de cadastramentos para
obtencéo de subsidios financeiros e técnicos (YAZBEK, 2009). Portanto, o estabelecimento

da nova relacdo entre Estado e sociedade civil, com bases nos principios democréaticos no
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campo da assisténcia social, representa o rompimento com ‘favoritismo’, a filantropia e a
benemeréncia que permeiam historicamente essa relagéo.

Para imprimir o carater democratico na relagdo entre Estado e sociedade civil no
contexto da gestdo da assisténcia social por meio do SUAS, a PNAS/2004 preconiza um
Estado forte, com capacidade de coordenar acbes abrangentes e universalizar politicas.
Atribui ao Estado a conducgdo desse processo por meio da constituicdo de redes, do
desenvolvimento de habilidades e do estimulo a sinergias. Neste contexto, as entidades e
organizacdes de assisténcia social sdo inseridas como cogestores e corresponsaveis na luta
pela garantia de direitos. Com essa nova relacdo conduzida pelo Estado, a suposicao é de
gque as acdes desenvolvidas pelas entidades e organizacfes da sociedade civil transitem do
campo da ajuda para a cidadania.

Por essas referéncias, a andlise da operacionalizacdo desse eixo organizativo do
SUAS, com enfoque na protecdo social basica, requer uma andlise da concretizagdo da
relagdo entre Estado e entidades e organizagfes de assisténcia social. Pelos limites dessa
pesquisa em termos de viabilidade e temporalidade, nao foi possivel realizar tal empreitada.
Além do mais, importa considerar que durante a pesquisa de campo se teve conhecimento
de que a protecdo social basica do SUAS em Manaus, ndo dispde de entidades e
organizacfes de assisténcia social, enfim, de uma rede socioassistencial conveniada. Sobre

este aspecto a Conselheira Estatal do CMAS comenta:

Olha, deixa eu te dizer uma coisa: a protecdo social basica hoje ela esta
com dezoito unidades. [...] a basica ndo tem nenhuma entidade conveniada,
porque todos os recursos estdo sendo alocados no Plano de Providéncias,
para poder cumprir as metas da Protecao Basica. [...] Existem entidades
inscritas no CMAS, mas nao conveniadas. [...].

Por essas caracteristicas, as a¢fes da protecdo social basica dos SUAS em
Manaus sao essencialmente publicas. No eixo da intersetorialidade, esta auséncia de

entidades e organizagfes da rede socioassistencial foi emblematica.

e Intersetorialidade
A intersetorialidade é um importante eixo para operacionalizacdo da assisténcia
social na perspectiva do SUAS. Colocada ao lado da descentralizagéo e da territorializagédo
como pressupostos principais da assisténcia social como politica publica, a
intersetorialidade se constitui como elemento fundamental para estabelecer a
complementaridade entre a assisténcia social e as demais politicas setoriais (MDS, 2004).

Assim, a atuacao intersetorial € conclamada, essencialmente, para superar os tragos da
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fragmentagéo e do paralelismo presentes, historicamente, no modo de gestédo das politicas
publicas (COUTO ET AL., 2010).

Nesse sentido, a PNAS/2004 defende a adocéo da perspectiva da intersetorialidade
tanto no nivel do planejamento quanto na intervengcdo, como uma forma de universalizar a
protecéo social e, por extensdo, democratizar a assisténcia social. De tal modo, indica que a
concretizacdo dessa proposta requer uma mudanca na cultura e nos valores da rede
socioassistencial e das organizacdes gestoras das politicas sociais. E coloca como
pretensdo maior dessa conjugacao entre descentralizacéo e intersetorialidade, a aspiracédo
pela promocdo da inclusdo social e a oportunizacdo de melhores condicbes de vida aos
usuarios do SUAS.

A partir dessas referéncias, nota-se um movimento fragil referente a viabilizacdo da
intersetorialidade pela SEMASDH no campo da protecdo social basica. Foi possivel
observar que a materializacdo da intersetorialidade ocorre somente no nivel da oferta de
servicos e programas de assisténcia social, em eventos pontuais em que a Secretaria

participa com outras Secretarias, conforme mostra a narrativa a seguir:

Frequentemente nos temos a¢Bes em parceria com outras Secretarias da
Prefeitura. Entdo no ano passado, [...], nés levamos alguns servigcos da
nossa Secretaria como, por exemplo, o Bolsa Familia, nés levamos o PETI,
gue € o Programa de Erradicacao do Trabalho Infantil, nés levamos outras
atividades-, [...]. para determinadas é- pega um evento especifico la de um
aniversario de um bairro, por exemplo, para fazer esse atendimento com
outras Secretarias. [...] (Subsecretario — SEMASDH).

Menciona-se que essas ac¢les, certamente, configuram-se como estratégias que
viabilizam servigos da protecdo social basica do SUAS a familias vulneraveis que residem
em territérios afastados dos CRAS. E preciso, contudo, destacar que desse modo, a
SEMASDH pouco influencia no campo da definicdo de agendas comuns para priorizar a
articulagdo de politicas setoriais nos territorios de abrangéncia dos CRAS. A NOB-
SUAS/2005 preconiza que a articulagdo intersetorial deve ocorrer nos niveis das
competéncias e das acdes entre o SUAS e o SUS e ainda, com Sistema de Previdéncia
Social e o Sistema de Educacgéo, indicando aos 6rgdos gestores do SUAS o seu papel de
mobilizador do movimento da intersetorialidade na assisténcia social.

A intervencdo na perspectiva intersetorial € um trabalho intenso e requer uma
construcao politica (BIDARRA, 2009). A efetividade da intersetorialidade exige a producao
de protocolos e espacos institucionais especificos para uma acdo integrada. A
complementaridade e a concretizacdo das atencdes ofertadas pelas politicas sociais, em
particular pela assisténcia social, requer que, sob a coordenagcdo dos 6rgdos gestores da

assisténcia social, sejam construidos procedimentos direcionados a formacdo e a
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consolidacdo da rede socioassistencial nos territérios onde estdo localizados os CRAS
(COUTO ET AL., 2010).

A rede de servicos socioassistenciais do SUAS é assentada ao lado dos CRAS na
oferta da protecdo social da assisténcia social de acordo com a NOB-SUAS/2005 (MDS,
20054, p. 20) que a conceitua como:

um conjunto integrado de acgdes de iniciativa publica e privada e da
sociedade, que ofertam e operam beneficios, servicos, programas e
projetos, o que supbe a articulagdo entre todas estas unidades de proviséo
de protecao social, sob a hierarquia de béasica e especial e ainda por niveis
de complexidade.

Portanto, a dindmica da constituicdo e consolidacdo de redes implica em
compromisso de todos os atores sociais envolvidos nesse processo, sobretudo, porque nao
se reduz a ac¢des pontuais e isoladas ou, na melhor das hip6teses, a agcdes somadas. Couto
et al. (2010) expde que a construcdo de redes é, sobretudo, uma decisdo politica que
envolve o estabelecimento de estratégias deliberadas e aliancas, das quais deve resultar
num pacto que articula pessoas e instituicbes em conformidade com o territorio local e as
relagdes sociais que nele ocorre.

A partir da fala dos Coordenadores, Assistentes Sociais e Psic6logos dos CRAS em
gue se realizou esta pesquisa, elaborou-se um quadro que sistematiza os servigos da rede
socioassistencial e as politicas setoriais com as quais o0s profissionais dos CRAS se
articulam em Manaus. As repostas de tais atores sociais sinalizam que as articulacdes
ocorrem com mais frequéncia com as instituicbes publicas, sobretudo, as das areas de

salde e educacdo, destacando-se também a articulagéo que mantém com a VEMEPA?,

Unidade de Registro/Tema:
Articulacéo intersetorial e com a rede socioassistencial

Setor Instituicdo Natu_re;a~da Unidade/CRAS
instituicao
CRAS: Cachoeirinha;
Unidades Basicas de Saude Publica Cidade Nova; Gléria; Séao
Satd José IV
aude Maternidade Ana Braga Publica CRAS/Cidade Nova
Centro de Atencdo Psicossocial- Publica CRAS/Cachoeirinha
CAPS
CRAS: Cachoeirinha;
Escola Publica Cidade Nova; Gléria; Séao
Educagédo José IV
Centro Universitario do Norte- | Privadas com .
UNINORTE fins lucrativos CRAS/Cachoeirinha

** pela Vara de Execucéo de Medidas e Penas Alternativas- VEMEPA, ligado ao Tribunal de Justica
do Amazonas, os CRAS funcionam como locais para prestacdo de servicos dos cumpridores de
penas alternativas.
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Universidade Luterana do Brasil-
ULBRA

Seguranca Delegacia da Mulher Publica CRAS/Cachoeirinha
x . CRAS: Cachoeirinha;
. Vara de Execucdo de Medidas e . . o e
Justica Penas Alternativas- VEMEPA Puablica Clda}de Nova; Gloria; Séo
Jose IV
Casas do Cidad&o” Publica CRAS/Cachoeirinha
@ © | Legido de Boa de Vontade- VBV Erlvada _S€M | crAS/Cachoeirinha
g2 ins lucrativos
© '8 | Centro de Convivéncia do Idoso Pdblica CRAS/Gldria
& -
Centro de Convivéncia da Familia | Pudblica ggﬁgg'lgﬁge Nova
Assisténcia Centro de Referéncia Estadual de . .
Social Atendimento a Mulher- CREAM | Fublica CRAS/Cachoeirinha
2 < | Centro de Referéncia CRAS: Cachoeirinha;
$ 9| Especializado de  Assisténcia | Publica Cidade Nova; Gloria; Séo
S &| Social- CREAS José IV
o u CRAS: Cachoeirinha;
Conselho Tutelar Puablica Cidade Nova; Gloria; Sao
José IV
Centro de Educacdo Tecnoldgica . .
do Amazonas- CETAM Puablica CRAS/Cidade Nova
Q - :
@ @ | Servico Nacional de .
g'% Aprendizagem Industrial- SENAI Paraestatal CRAS/Cidade Nova
g 5| Servico Nacional de
< & | Aprendizagem Comercial- | Paraestatal CRAS/Cidade Nova
Empregoe | O SENAC
Renda Oficina Escola de Lutheria de | Privada sem . .
Manaus- OELA fins lucrativos CRAS/Sdo Joseé IV
Associacao para | bioda sem
Desenvolvimento  Coesivo da fins lucrativos CRAS/Séao José IV
Amazbnia- ADCAM
< | Sistema Nacional de Emprego- Publica CRAS/Gl6ria
3 2 | SINE/Manaus
23 :
2 2| Rudary Privada  com | ~p x s cachoeirinha
=0 fins lucrativos

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 10: Articulagcdo dos CRAS com politicas setoriais e com a rede socioassistencial.

Como se pode observar, os servicos da rede socioassistencial sdo menos

presentes. Entende-se que esta realidade sinaliza a necessidade da obtencdo de um

conhecimento mais amplo sobre a constituicdo da rede socioassistencial existente nos

multiplos territérios do municipio. A atuacdo por meio de redes é uma forma de superacao

da fragmentacdo entre as politicas sociais. A PNAS/2004 estabelece que atuar em rede é

ultrapassar a mera adeséo, significando uma forma articulada e integrada de enfrentamento

** As Casas do Cidaddo s&o unidades publicas, de base municipal, referenciadas aos CRAS e
ofertam acdes de inclusdo produtiva e servicos de convivéncia para idosos, criangas e jovens
(semasdh.manaus.am.gov.br/casas-do-cidadao/).
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dos desafios que se apresentam no cotidiano. Assim, este estudo indica a necessidade de
um redirecionamento na dindmica local no nivel da atuacdo em rede na perspectiva da sua
diversidade, complexidade e cobertura.

Nessa perspectiva, Bronzo e Veiga apud Bidarra (2009, p. 489-490) reforcam que
“[...] a intersetorialidade [...] requereria mais do que uma articulagdo ou a comunicagao entre
os diversos setores setoriais [...]. Ela aponta para uma visdo integrada do problema da
exclusdo [...]. Assim, para a assisténcia social enfrentar as problematicas sociais, nas quais
estdo imersos os usuarios do SUAS, € preciso atuar numa direcdo de abrangéncia nas
respostas as questdes identificadas, integrando os servicos socioassistenciais ao conjunto
de servigos e programas das politicas setoriais, por meio de “ [...] procedimentos regulares e
sistematizados de supervisdo de servigos intencionalmente planejados em conjunto e
regulados pelo poder publico” (COUTO ET AL., 2010, p. 182).

Ao se observar, entretanto, as formas com as quais 0s atores sociais atuantes nos
CRAS constroem suas relagdes institucionais com os diversos setores e com a rede
socioassistencial, a pesquisa revelou um processo ainda fragil. Observou-se a presenca de
profissionais que somente informam ao usuério sobre os servicos da rede, outros que
encaminham, outros que articulam encaminhamento a contatos telefénicos e e-mail. Por
outro lado, encontraram-se outros profissionais que utilizam tanto o encaminhamento como
mecanismo de referéncia e contrarreferéncia®, contato telefénico e e-mail, conforme

evidencia a figura a seguir:

Unidade de Registro/Tema:
Mecanismo/Instrumental utilizados pela equipe de referéncia dos CRAS para realizacdo da
intersetorialidade e a articulagdo com a rede socioassistencial

Unidade de Contexto Subcategorias

“A gente encaminha e recebe encaminhamentos”
(Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha).

“E por meio de encaminhamentos” (Coordenadora — Encaminhamento
CRAS/S&o0 José V).

“E, encaminhamentos” (Psicdloga — CRAS/S&0 José

V).

‘Essa  articulagdo  ocorre  atraves  de Encaminhamento de referéncia e
encaminhamentos de referéncia e contrarreferéncia contrarreferéncia.
(Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

“O telefone, o e-mail e o encaminhamento de Encarplnhamento de refer(?n_c:la € _
contrarreferéncia” (Psicdloga — CRAS/GI6ria). contrarreferéncia, Contato Telef6nico e Email

(Assistente Social - CRAS/Cachoeirinha).

%6 A referéncia e contrarreferéncia no SUAS, significa o transito da protecao social basica para a
protecdo social especial e vice e versa (MDS, 2012).
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“A gente informa o usuario sobre a existéncia das Informacao ao Usuario
Instituicdes” (Coordenadora — CRAS/GI6ria).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 11: Intervencéo intersetorial e articulacdo com a rede socioassistencial nos CRAS.

Por essa heterogeneidade no modo de ativar as diversas politicas sociais e a rede
socioassistencial, apesar da presenca forte da pratica do encaminhamento, um instrumental
técnico-operativo importante na viabilizacao de direitos, ressalta-se, a partir de Couto et al.,
2010, a necessidade da incorporacdo e ampliacdo de mecanismos de referéncia e
contrarreferéncia para uma acao organizada e coordenada, passivel de controle sobre a sua

garantia e efetividade.

e Politica de Recursos Humanos

A Politica de Recursos Humanos configura-se como estratégia de renovacdo na
forma de gestdo do trabalho na assisténcia social para consolidacdo das inovagbes
preconizadas pelo SUAS. A PNAS/2004, com a implementacdo de uma Politica de
Recursos Humanos, exige a proposi¢cédo de estimulos e valorizacdo dos trabalhadores do
SUAS e de alteracdo dos processo de trabalho em direcdo ao avanco da legislagéo.

Silveira (2009, p. 343) concebe a “[...] precarizagdo dos contratos e das condigbes
de trabalho [...]” como uma das questbes emblematicas que expressam a necessidade do
redirecionamento na forma de regulagdo da assisténcia social. Assim, o ordenamento da
politica de recursos humanos preconizado pela PNAS/2004 deve ser pensado nesse
contexto de precarizacdo das condicdes dos trabalhadores do SUAS, tendo em vista que a
forma pela qual os mesmos séo tratados implica diretamente a produtividade e a efetividade
dos servigos ofertados (MDS, 2004).

Com a formulagdo da NOB-RH/SUAS em 2006, o tema dos recursos humanos
recebeu prioridade, passando a exigir a provisdo dos 6rgdos gestores com pessoal préprio
(SPOSATI, 2006). Deste modo, a construcdo da NOB-RH/SUAS atende a reivindicacdo no
que tange ao estabelecimento das diretrizes para a gestdo do trabalho e para a
implementacéo da politica de capacitacao profissional em todo o territério nacional. No que
tange a gestéo do trabalho, a NOB-RH/SUAS pretende:

e garantir a “desprecarizagéo” dos vinculos dos trabalhadores do SUAS e o fim da
tercerizacéo;

e garantir a educacdo permanente dos trabalhadores;

e realizar planejamento estratégico;

e garantir a gestao participativa com controle social;

e integrar e alimentar o sistema de informacao.
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A partir dessas diretrizes, buscou-se demarcar o processo de operacionalizacdo da
Politica de Recursos Humanos no lécus dessa pesquisa. Neste sentido, as falas dos atores
sociais entrevistados sobre este assunto desvelam um quadro marcado por avangos e
retrocessos. Em se tratando dos retrocessos, observou-se uma instabilidade nas formas de
contratagcdo dos trabalhadores, expressa pela presenca de Cargos Comissionados,
Contratos Temporarios e a insuficiéncia de profissionais tanto nos termos da existéncia das
categorias profissionais de nivel superior que devem compor obrigatoriamente e
preferencialmente as equipes de trabalho dos CRAS, como do ponto de vista quantitativo de
profissionais de nivel superior e médio para atuar nos CRAS.

A fala do Subsecretario da SEMASDH expressa, de modo particular, a defasagem
gquantitativa de profissionais que compdem as Equipes de Referéncia dos CRAS para

realizacdo do trabalho social com as familias:

[...] Do ponto de vista quantitativo, nds tinhamos essa defasagem que nds
estamos superando, possivelmente, jA nesse primeiro trimestre de 2011,
com a contratacdo desses oitenta e nove assistentes sociais e quarenta e
guatro psicélogos, para que nés possamos dotar todas as equipes em todos
0s servigos da Secretaria do nimero suficiente de profissionais para que ela
possa- é realizar a sua atividade na plenitude.

Na contramdo a tais promissfes, que em verdade ao final do movimento da
pesquisa de campo ja se concretizavam, sobrepde-se com expressividade o problema da
caréncia ndo somente de assistentes sociais e psicologos no ambito dos CRAS como
também de outros profissionais nos niveis superior e médio. A partir de um diagndstico
desse quesito, exposto na figura 12 que se segue, observou-se que todos os CRAS
pesquisados dispunham da presenca de assistentes sociais em suas equipes de referéncia
assim como psicologos, exceto nos CRAS dos bairros Cidade Nova e Cachoeirinha. No
caso do CRAS/Cachoeirinha, observou-se que a Coordenadora, além dessa atribuigéo,
exerce muitas vezes a funcao do profissional de psicologia, uma vez que é formada na area.

Sobre o vinculo trabalhista, a pesquisa apontou diferentes regimes de contratagéo.
N&o obstante aos contratados sob o Regime de Direito Administrativo, CLT e Cargos
Comissionados, enfatiza-se a presenca de Estatutarios Estaveis por concurso publico em
todos os CRAS pesquisados. Sobre esse aspecto se revela um parco avanco em direcdo ao
principio que preconiza o preenchimento de cargos por meio de nomeacgdo de aprovados
em concursos publicos estabelecido pela NOB-RH/SUAS.

O primeiro concurso publico realizado pela Prefeitura de Manaus para a SEMASDH
foi em 2010, a partir do qual foram empossadas 36 (trinta e seis) assistentes sociais. E no
momento da pesquisa foi mencionada a previsdo da convocacgédo de mais 89 (oitenta e nove)

assistentes sociais e 44 (quarenta e quatro) psicélogos do Cadastro de Reservas formado
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no referido concurso. Mas recentemente, no primeiro trimestre do ano de 2012, a

SEMASDH realizou outro concurso publico para provimento de 54 (cinquenta e quatro)

vagas para psicélogos e 05 (cinco) vagas para assistentes sociais e Formacgéo de Cadastro

Reserva®’, em que os aprovados aguardam a convocagao.

Cras/ Cras/ Cras/ Cras/
Cachoeirinha Cidade Nova Gloria Sao José v
- 2 profissionais das - 3 profissionais das - 4 profissionais das - 3 profissionais das
Equipes de Referéncia, Equipes de Equipes de Equipes de

sendo os
dois profissionais
assistentes sociais, com
vinculo de trabalho
estatutario
- 1 coordenador, de nivel
superior, com vinculo de
trabalho Regime de
Direito Administrativo.

Referéncia, sendo os
trés profissionais
assistentes sociais,
sendo 2 com vinculo
de trabalho estatutario
e 1 Regime de Direito
Administrativo.

- 1 coordenador, de
nivel superior,
comissionado.

Referéncia, sendo os
trés profissionais
assistentes sociais,
com vinculo de
trabalho estatutario e
um psicologo vinculo
de trabalho Regime de
Direito Administrativo.
- 1 coordenador, de
nivel superior,
estatutario.

Referéncia, sendo os
dois profissionais
assistentes sociais,
com vinculo de
trabalho estatutario e
um psicélogo com
vinculo de trabalho
Regime de Direito
Administrativo .

- 1 coordenador, de
nivel superior,
comissionado.

5 técnicos de nivel
médio, sendo 2 com
vinculo de trabalho
Regime de Direito
Administrativo, 1
estatutario e 2 celetistias

9 técnicos de nivel
médio, sendo 3 com
vinculo de trabalho
Regime de Direito
Administrativo, 1
estatutario, 3
celetistias e 2 bolsista
do Programa Acesso a
Cidadania

4 técnicos de nivel
médio, sendo 1 com
vinculo de trabalho
Regime de Direito
Administrativo e 3
celetistias.

6 técnicos de nivel
médio, sendo trés com
vinculo de trabalho
Regime de Direito
Administrativo e 3
celetistias.

2 técnicos de nivel
fundamental, sendo 1
com regime de trabalho
celetista e 1 Regime de
Direito Administrativo

6 técnicos de nivel
fundamental, sendo 3
com Regime de Direito

Administrativo, 2
bolsistas do Programa
acesso a Cidadania e

1 bolsista do
Programa Passaporte
da Cidadania

1 técnico de nivel
fundamental, bolsistas
do Programa acesso a

Cidadania

1 técnico de nivel
fundamental, bolsistas
do Programa acesso a

Cidadania

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 12: Diagnéstico da gestao do trabalho nos CRAS.

Em relagdo aos técnicos de nivel fundamental e médio, € possivel visualizar na
Figura acima que os mesmos exercem funcdes variadas, sendo digitadores, recepcionistas,
auxiliar administrativo, instrutores de cursos e auxiliar de servicos gerais. Vale destacar
ainda, a presengca de bolsistas dos programas municipais “Acesso a Cidadania” e
“Passaporte da Cidadania” auxiliando nas agbes de recepgéao, servigos de arquivamento e

no trabalho com criancas.

2 Informacdes coletadas na pagina www.cetroconcursos.org.br.


http://www.cetroconcursos.org.br/
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Considera-se que esse quadro de profissionais é instavel e insuficiente. Instavel
devido a presenca de profissional com vinculo empregaticio sob contrato temporario e pelo
condicionamento as mudancas politicas. Insuficiente posto a incompatibilidade entre o
quantitativo de profissionais de nivel médio e a amplitude das a¢Bes demandadas aos
profissionais, sobretudo, as relativas ao Cadastro Unico do Governo Federal. Portanto, o
onus das transformagfes implementadas pelo capital para a gestdo da forca de trabalho
recaem também sobre os trabalhadores do SUAS em Manaus, sobretudo pela presenca dos
contratos tempordrios de trabalho e excesso de trabalho e, ainda, pela exigéncia de
trabalhadores polivalentes, posto que ndo foram surpreendentes os relatos que indicaram a
participacdo de Assistentes Sociais, Psic6logos e Coordenadores como digitadores,
cadastradores, auxiliares administrativos e servigos gerais.

A narrativa desses profissionais sobre a demanda de trabalho existente no ambito
dos CRAS revela uma discrepancia na composicado do quadro de profissional. Foi bastante
mencionado que as Equipes de Referéncias dos CRAS, formadas obrigatoriamente por
assistentes sociais e psic6logos®, ndo sdo compostas por um ndmero de profissionais
suficiente para atender a demanda social. Alguns coordenadores e assistenciais sociais
reiteraram a necessidade de envolver o saber de outras categorias de profissionais, como
pedagogos para principalmente realizar um trabalho de cunho socioassistencial com
criancas e adolescentes.

Além desse aspecto, foi apontada também a incorporacdo de outras atribuicdes as
gue ja sdo comuns as Equipes de Referéncia dos CRAS em face das atividades
burocréticas advindas da sistematica do Cadastro Unico do governo federal, o que interfere

na realizacdo de outras acdes para o trabalho social com as familias.

Unidade de Registro/Tema:
Opinido sobre o quantitativo de profissionais dos CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Eu considero que nao é compativel ndo, a parte técnica. Entdo, eu estou com
um monte de visita ai urgente para mim fazer. Como € que as meninas vao

fazer? se uma esté atendendo? [...]. A C. esta fazendo desde a hora que ela A equipe de
chegou cadastro. E quem é que vai para rua? [...]. E assim, falta uma pessoa que referéncia do
fosse assim adequada para estar com criangas. Por que eu vou colocar um CRAS é

técnico para ficar? Tem que ter um técnico de referéncia daquele grupo. Mas néo insuficiente

necessariamente eu. Ou eu vou colocar uma das meninas la, sentadas
brincando. Entdo deveria vir uma pessoa para ca, digamos que de Pedagogia,
enfim, algo assim. [...]"” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha).

%A Resolucdo n°. 17, de 20 de junho de 2011, do CNAS, ratificou que a equipe de referéncia da
protecao social basica do SUAS, definida pela NOB-RH/SUAS, deve obrigatoriamente ser composta
por assistentes sociais e psicélogos, podendo ainda ser composta por outras categorias profissionais
de nivel superior que, preferencialmente, atendam as especificidades dos servi¢cos socioassistenciais
ofertadas nos territorios dos CRAS, tais como: antropélogo; economista doméstico; pedagogo;
sociblogo; terapeuta ocupacional; e musicoterapeuta.
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“Com uma equipe de um técnico, como € que vocé vai conseguir desenvolver
todos os servicos que preconiza o atendimento do CRAS? E impossivel. E
impossivel, porque o técnico, além das suas atividades, ele tem que fazer o
Cadastro, em algumas unidades ele tem que digitar o Cadastro que é uma coisa
que o Nivel Médio é para estar fazendo, [...]. Entdo tira o foco dele de fazer
determinados servicos que ele esta preparado para isso, para fazer uma
atribuicdo de um Nivel Médio que ndo se contrata um funcionario para isso, esta
entendendo? [...]. Acho que muito do nosso trabalho é deficiente pela falta de nédo
ter uma equipe completa. [...]. E trabalha um técnico que tem que trabalhar por
dois, que tem fazer o servico por dois, trés. [...]"” (Assistente Social —
CRAS/Cachoeirinha)

“E insuficiente. Precisa muito mais? Precisa. Se vocé tem mais profissionais, o
seu trabalho ele flui melhor, se vocé tem pouco profissionais, vocé vai fazer, mas
nao suficiente. Porque néo atende o total que esta ai, vocé ndo da conta do que
€ para fazer e vocé em algumas coisas mascara” (Coordenadora — CRAS/Cidade
Nova).

“Olha com certeza esse quantitativo ndo é o suficiente nao. E isso implica no bom
funcionamento mesmo do CRAS. Olha eu ndo tenho uma recepc¢éo, vocé esta
vendo, eu ndo tenho uma recepg¢do, nenhum administrativo para fazer uma
acolhida boa. Quem eu tenho na acolhida, me da um apoio, mas ela é do
Programa Acesso a Cidadania, ela tem a deficiéncia dela, ela tem deficiéncia,
entendeu? Ela ndo ouve muito bem, a fala dela ndo muito explicada, entdo a
gente tem que esta todo o tempo ali, todo tempo de olho ali. [...]" (Coordenadora
— CRAS/Séo José IV).

“A demanda de trabalho ela é imensa e a quantidade de técnicos € insuficiente
para realizar todos esses servigos” (Psicologa — CRAS/S&0 José V).

“Esta muito melhor do que estava. O que a gente precisa € de Servigos Gerais e
um administrativo para digitar, porque se tivesse um administrativo para ficar
digitando os Cadernos, [...] a gente teria mais tempo para fazer, para trabalhar
com as familias, isso é 6bvio. Entdo falta um administrativo e falta uma
profissional de servigos gerais e também [...] nés ndo temos Pedagogo [...] para
fazer palestras interativas aqui com jovens [...]” (Coordenador — CRAS/GIl6ria).
“Hoje, assim, ano de 2011, ndés estamos com 0 quadro da equipe técnica
satisfatorio. Entdo nds acabamos de receber mais duas técnicas, entdo nos
temos hoje a coordenadora e mais trés técnicas, entdo eu estou bem feliz por
essa equipe técnica ter esticado” (Psicdloga — CRAS/Gl6ria).

A equipe de
referéncia do
CRAS é
suficiente, mas a
equipe dos
profissionais de
nivel médio e
fundamental é
insuficiente

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.

Figura 13: Opinido sobre o quantitativo de profissionais da equipe de referéncia e profissionais de

nivel superior dos CRAS.

A carga horéria das Equipes de Referéncia dos CRAS pesquisados foi outro ponto

que se evidenciou neste estudo. Segundo relatos, os profissionais trabalham na mesma

carga horaria de funcionamento do CRAS, ou seja, 08 (oito) horas por dia, totalizando 40

(quarenta) horas semanais®. Isto, no entanto, contraria a Lei Federal n°. 12.317, de 26 de

agosto de 2010, que estabelece a carga de 30 (trinta) horas semanais para o trabalho do

assistente social. A indignacdo para com esta situacdo pode ser notada nas narrativas a

seqguir:

» As “Orientagdes Técnicas: Centro de Referéncia de Assisténcia Social- CRAS/MDS” (2009)
preconiza que os CRAS devem funcionar 40 horas semanais, sendo 08 (oito) horas por dia.
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e Por lei, a Assisténcia Social em geral, ndo s6 CRAS, os profissionais da
area da Assisténcia Social deveriam estar trabalhando trinta horas
semanais sO. Essas trinta horas semanais foi uma luta ganha pela gente
ja tem um ano, mas foi uma luta ganha pela categoria e assinada pelo
Lula ainda. E nao foi garantido por um capricho. Foi garantida, porque foi
comprovado que para ter qualidade de servicos vocé precisa reduzir as
horas de trabalho, porque se ndo, ndo tem quem aguente. O desgaste
fica tAo grande que o teu poder de raciocinio e de trabalho, ele fica
reduzido, ele fica reduzido pela estafa, isso € multiplicado por mil quando
tu ndo tem estrutura fisica, acomodacao adequada. [...] (Coordenadora —
CRAS/Gldria).

e Nos trabalhamos oito horas, a gente ainda ndo conseguiu a questéo das
seis horas na Prefeitura. Isso também, a gente trabalha num nivel de
stress muito grande e esgotado, porque ndo é um trabalho facil, € um
trabalho cansativo e vocé continua dando as oito horas. (Assistente
Social — CRAS/Cachoeirinha).

A NOB-RH/SUAS néo estabelece nenhum parametro para a hormatizacdo da carga
horaria dos trabalhadores do SUAS. Esta norma, no entanto, ratifica a concepcdo da
protecdo social do SUAS a partir da oferta de servicos socioassistenciais de carater
planejado e continuado e especifica que a composicdo e o perfil das equipes de referéncia
da protecgéo social basica e também da especial para atuar na oferta desses servigos devem
atender as demandas e as especificidades de cada localidade. Sabendo disto, os CRAS
devem funcionar por oito horas diarias e os gestores locais devem compor, distribuir e
organiza-los, no caso da protegcdo social basica. O que seria prudente era que também os
critérios e os limites estabelecidos pelas legislacbes especificas de cada categoria de
profissionais que trabalham no SUAS fossem considerados na organizacao desses centros,
0 que ndo ocorre em Manaus.

Por essas referéncias, transparece um dialogo pouco democratico entre gestores
locais e os trabalhadores do SUAS no municipio, além da pouca efetividade da NOB-
RH/SUAS. Sobre esta nuance identificada na pesquisa, a Conselheira Estatal do CMAS fez
um comentario que a corrobora: “A NOB-RH/SUAS, ela € o que? de 2006. De |4 para ca o
Municipio nunca implantou. [...] foi s6 em 2010 que o CRAS, por exemplo, fez um concurso
publico, a Prefeitura, entendeu? [...]". Além deste aspecto, a Conselheira acrescentou dados
sobre a Politica de Capacitacdo que é uma ramificacdo da nova gestdo do trabalho no
SUAS:

[...] a Politica mesmo de Capacitagdo Continuada ela tem que ser para o
Sistema Unico de Assisténcia Social e inclui ai os Conselheiros, entendeu?
Entdo assim, quando eles capacitarem o0s profissionais técnicos de
referéncia, vai ter que capacitar os Conselheiros também. Entdo assim, de
2006 para ca nao teve um processo de implantacdo de numa das acfes da
NOB-SUAS/RH, todos os CRAS estavam fora da NOB-SUAS, em
Metrépole, [...].
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A partir dessa assertiva, tem-se também que a Politica de Capacitacdo ndo é
implementada no municipio. A PNAS/2004 situa que a politica de recursos humanos do
SUAS deve sistematica e continuamente abranger todos os trabalhadores, publicos e
privados, gestores e conselheiros da area. Isto porque a gestdo do SUAS e as inovagdes
por ele apresentadas exigem o conhecimento da legislagdo, a construcdo de novas
capacidades e de um novo arcabouco teorico, técnico e operativo. Por isto, é fundamental a
qualificacdo dos todos os recursos humanos envolvidos no processo, a fim de muni-los de
uma maior capacidade técnica para a gestdo do SUAS.

E importante resgatar que, de acordo com a NOB-RH/SUAS, a responsabilidade
pela coordenacdo e financiamento da Politica Nacional de Capacitacdo é dos governos
Federal e Estadual. A esfera municipal, neste caso, cabe a liberacdo dos técnicos para
participarem de capacitacdes ofertadas por tais esferas. No ambito manauense, houve
referéncia do funcionamento de uma Escola de Governo Municipal, que como se sabe é
voltada para a capacitacdo de todos os servidores locais. No que tange a existéncia de uma
politica de capacitacdo especifica para os trabalhadores do SUAS, o Subsecretario da

SEMASDH, revelou desconhecimento:

[...]- Em relacdo a existéncia de uma politica especifica de capacitacao dos
trabalhadores do SUAS, essa politica, quem cuida mais dela é o proprio
departamento de protecao béasica. Mas eu quero crer que tenha exatamente
em fungdo disso, porque ha necessidade de vocé estar fazendo um
remanejamento de pessoal porque ndo é estanque, entdo essa capacitacao
é feita. [...].

Os Coordenadores dos CRAS pesquisados expressaram, no entanto, que as
equipes de referéncia e os profissionais de nivel médio participam de ac¢des de capacitacdo
sempre que sdo oferecidas. Foi mencionado desde a oferta de agbes em nivel de pds-
graduagdo para assistentes sociais estatutarios até a presenca das esferas federal e
estadual nesse processo de capacitacdo. Observou-se, porém, que esse processo €
descontinuo e assistemético, em face da variacdo na frequéncia em que ocorrem estas
acoes, o0 que revela minimamente a auséncia de um Plano de Capacitacao.

Por isso, a demanda por capacitacdo foi presente nas narrativas dos
Coordenadores, chamando a atencdo para o fato de que, embora essas ac¢des contribuam
de alguma forma para aperfeicoar a prestacdo dos servi¢cos socioassistenciais, carece-se de
acoes fundadas nos principios da educacao permanente, que promova uma qualificacao de

forma sistematica e continuada. Espera-se que com a instituicdo do Programa Nacional de
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Capacitacdo do SUAS- CapacitaSUAS®, do MDS, que tera vigéncia nos anos de 2012,
2013 e 2014, essas expectativas quanto a capacitacdo de gestores, trabalhadores da rede
publica e privada e conselheiros sejam atendidas.

Unidade de Registro/Tema:
Participagdo das equipes de referéncia e profissionais de nivel médio dos CRAS em capacitacfes

Unidade de Contexto Subcategorias

“Quando tem capacitagdo todos os profissionais participam sempre. As
capacitacdes para os profissionais de Nivel Médio é mais voltada para
gestdo e alguma coisa, gestdo peréréré. Inclusive as Assistentes Social
vao fazer agora a nivel de especializacdo, pelo Dom Bosco, vai ser
totalmente gratuito, [...]. SO para estatutario. Foram oferecidas quinze
vagas. Contribui. Mas eu acho que poderia ocorrer mais. [...]"
(Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha).

“Sempre que a Secretaria ou o Estado solicita os técnicos de nivel médio
e de nivel superior participam, ndo todos de uma vez s@. Essa frequéncia
ndo é suficiente. Mas €, por exemplo, a moga que entrou agora ela vai
passar uma semana em capacitacdo. E o suficiente? no momento néo.
Mas para o dia a dia vai ser, porque ela vai aprendendo, ela ndo vai

entrar nua e nem crua. [...]" (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova). Participacio de

“Geralmente as capacitagbes que a gente participa sdo ofertadas pela Profissionais de Nivel

prépria Secretaria e ai ja automaticamente j4 libera tanto para os Médio e Superior
administrativos quanto para os técnicos. Ndo tem uma frequéncia l6gica participam de
para acontecer essas capacitagdes, mas assim, varias vezes durante o capacitacdes quando
ano ocorre. Mas ajuda a melhorar o trabalho, é sim suficiente sim” estas ocorrem

(Coordenadora — CRAS/Gléria).

“Esse ano teve. Os administrativos todos participaram e os técnicos
também. Eu ndo acho que seja suficiente, entendeu? Ela é suficiente no
que foi proposto, vamos supor: do proposto do CadUnico, foi suficiente,
foi adequado e foi boa. Mas deveria ter mais coisas, entendeu? mais
situacdes, entendeu? que as vezes ndo ocorre para todos, ocorre s6 para
um, ndo ocorre para o0 outro, ou pode mandar um, ndo pode mandar
todos. [...] O que eu estou te dizendo é que eu gostaria que os niveis
meédios tivessem mais acesso a outras capacitacdes, para eles poderem
entender mais as falas nossas, se eles tivessem poderia ser bem
igualitario todo o atendimento. Passava pela escuta qualificada com o
técnico, mas ele poderia esta falando, dando informag6es qualificadas ai
fora. [...]” (Coordenadora — CRAS/Sé&o José IV).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 14: Participacdo das equipes de referéncia e profissionais de nivel médio dos CRAS em
capacitacoes.

Por esses resultados ver-se que € urgente a definicdo de estratégias para
implementacdo da NOB-RH/SUAS no municipio de Manaus, a fim de avangar no processo
de desprecarizacdo dos vinculos dos trabalhadores, de garantir a educacado permanente e
de valorizar os profissionais e de criar um plano de carreira, cargos e salarios. A efetividade

do pacto federativo entre as esferas de governos é fundamental neste sentido, posto que o

¥0 Programa Nacional de Capacitacdo do SUAS (CapacitaSUAS) foi instituido pela Resolucédo n° 08
de 16 de margo de 2012, do CNAS e tem como objetivo apoiar os estados na execuc¢do dos Planos
Estaduais de Capacitacdo do SUAS.
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contetdo da NOB-RH/SUAS so terd efetividade se for amplamente pactuado e assumido
entre os gestores do SUAS.

e Informagéo, Monitoramento e Avaliagcao

O eixo da Informagé&o, Monitoramento e Avaliagdo completa os eixos organizativos
do SUAS preconizados pela PNAS/2004 para a gestdo da assisténcia social. A perspectiva
€ que sejam formulados e implementados sistemas de informacdo e de monitoramento e
avaliacdo em assisténcia social, a partir de uma construcéo coletiva dos niveis de governo.

Com estes sistemas obijetiva-se:

a mensuracao da eficiéncia e da eficacia das acdes previstas nos Planos de
Assisténcia Social; a transparéncia; o acompanhamento; a avaliacdo do
sistema e a realizagdo de estudos, pesquisas e diagndsticos a fim de
contribuir para a formulagéo da politica pelas trés esferas de governo (MDS,
2004, p. 61).

Dessa forma, a PNAS/2004 chama a atencdo para a importancia do uso da
tecnologia da informagdo como um instrumento estratégico para a edificagdo da politica de
assisténcia social no pais. A tecnologia da informacéo a servigo da assisténcia social pode
gerar informagdes e conhecimentos aos gestores, a trabalhadores bem como a conselheiros
e a usuarios e garantir novas formas de realizagdo do controle social e, ainda, sistematizar
niveis de eficiéncia e qualidade, através de indicadores, permitindo mensurar 0s reais
alcances e avancgos da politica de assisténcia social.

Na PNAS/2004, tem-se um alerta para que a informacdo, o monitoramento e a
avaliacdo no ambito da assisténcia social sejam tratados como elementos estratégicos de
gestdo, no sentido de romper com o0 uso circunstancial e instrumental em que
tradicionalmente tais mecanismos tém sido utilizados. Articulada a esta perspectiva, a NOB-
SUAS/2005 elenca decisivamente a gestdo da informacdo e o monitoramento e a avaliagdo
como um dos instrumentos de gestdo da assisténcia social e do SUAS nas trés esferas de
governo.

Em face dessas requisicdes, o governo federal, através do MDS e da SNAS,
desenvolveu a Rede SUAS a qual, segundo Tapajés (2006), € um sistema multicomposto
alimentado por sistemas inter-relacionados: Sistema de Cadastro do SUAS- CadSUAS;
SUASWeb; Sistema BPC na Escola; Sistema de Georreferenciamento do SUAS- GeoSUAS;
Sistema de Informacgdes de Repasse de Recursos do SUAS- InfoSUAS; Sistema de Gestéo
Financeira; Sistema de Acompanhamento e Gestdo do Projovem- SISJovem; Sistema de
Gestao de Convénios- SISCON. Tal Rede abrange todos os setores relativos a gestao,

monitoramento e avaliagdo da politica de assisténcia social do governo federal.
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Yazbek (2008) caracteriza a Rede SUAS como uma ferramenta de gestao coletiva
da politica de assisténcia social, na medida em que facilita o dialogo entre técnicos, servicos
e geréncias de programas e projetos. O Sistema de informacdo materializa uma nova forma
de uso de dados e informagfes na &rea da assisténcia social. Configura-se, portanto, como
possibilidade concreta para dar visibilidade e resolutividade a agéo da politica de assisténcia
social.

No contexto particular desse estudo, buscou-se caracterizar a dinamica da
operacionalizacdo dos processos de trabalho nos CRAS que pudessem expressar a
existéncia de um sistema de monitoramento, avaliacdo e informacdo do SUAS em Manaus.
A formulacéo do Subsecretario, no entanto, revela somente a pratica do monitoramento pela
SEMASDH:

Esse monitoramento ele é feito basicamente por meio das informacgdes que,
dos relatérios que sao elaborados pelos CRAS e pelo CREAS,
basicamente. Porque sdo as nossas portas de entrada. Entdo o
monitoramento € feito por meio dessa situacao, e também dos atendimentos
gue sao feitos aqui na Secretaria para o publico do Bolsa Familia. [...].

Apesar dessa afirmacdo, as respostas formuladas pelos coordenadores e pelos
profissionais das Equipes de Referéncia dos CRAS visitados revelam um traco incipiente no
desenvolvimento do monitoramento e avaliagdo. Presenciou-se CRAS em que 0s
profissionais monitoram e avaliam somente parte das agfes realizadas; porém foi mais forte
a presenca de profissionais que sinalizaram realizar a pratica do monitoramento e avaliacao
da totalidade do trabalho social ofertado no CRAS, conforme pode ser verificado nas falas

expostas na Figura 15.

Unidade Registro/Tema:
Realizagdo de Monitoramento e Avaliacdo do trabalho social realizado no CRAS

Unidade Contexto Subcategorias

“Menina assim, a gente monitora, mas assim, eu ndo sei se isso €
monitoramento, um acompanhamento € um monitoramento? E. A gente faz
isso dentro do grupo. Porque assim, cada grupo, ele tem determinada data
para iniciar e terminar” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha). Monitoramento e

avaliacdo de acdes

“Eu avalio duas vezes por ano, com 0s grupos, um acompanhamento de o
p grup P especificas

seis meses e ao final de cada acompanhamento fazia a avaliagdo. Uma
avaliacdo da totalidade das ac¢des desenvolvidas no CRAS, a gente néo
conseguiu, porque a equipe ficou reduzida. Ficou s6 um técnico”
(Assistente Social — CRAS/Cachoeirinha).

“Nés avaliamos semanalmente, todos os funcionarios sentam comigo”
(Coordenadora — CRAS/Cidade Nova). Monitoramento e
avaliacao trabalho
social realizado no
CRAS

“Tem coisas que a gente faz anualmente. E ai de ano em ano vocé faz um
resumo, tira uma sintese do que aconteceu para ver no proximo ano o que
funcionou, como funcionou, como é que vai ser feito. Entdo acdes relativas
ao CRAS, todos os funcionarios do CRAS participam, entdo € participativo
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esse processo” (Coordenadora — CRAS/Glbria).

“A partir do momento que nds sentamos, conversamos, pedimos
sugestdes, € uma forma de monitoramento. Olha, vamos dizer que
diariamente a gente vive uma situacao, de analise de parecer social. Mas
existe a preocupacdo da coordenacdo de sentar, discutir, isso acontece
mensalmente, mensalmente, porque quando chega a semana do relatério

a gente acaba concentrando” (Psicéloga — CRAS/GIléria).

“A gente para uma vez por més, toda a equipe. E ai a gente verifica o que
esta errado, 0 que nao estd, 0 que a gente conseguiu avancar. Tem coisas
que a gente ndo consegue avangar, tem coisas que parece que empaca’
(Coordenadora — CRAS/S&o José V).

“Agente monitora através de um mapa e um cronograma de atividades. O
mapa € para execucao das atividades, o que ndo é feito a gente reavalia
para ver se consegue desenvolver posteriormente aquela atividade que
ficou pendente naquele més” (Psicologa — CRAS/S&o José 1V).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 15: Desenvolvimento de a¢Bes de monitoramento e avaliacdo nos CRAS.

Convém destacar o modo irregular com que os profissionais dos CRAS
desenvolvem o monitoramento e avaliagdo. Cada CRAS faz quando quer, como quer e
envolve quem deseja. Nestes moldes, desvela-se uma compreensdo desordenada das
diretrizes do SUAS, tendo em vista a maneira assistematica como é praticado o
monitoramento e avaliagdo. Também, por esta forma heterogénea de monitorar e avaliar
gque marca a atuacdo dos profissionais dos CRAS pesquisados, deixa-se transparecer o
descumprimento da responsabilidade do municipio através SEMASDH em instalar e
coordenar um sistema de monitoramento e avaliacdo de assisténcia social.

Essas caracteristicas ficam mais manifestas quando acrescidas das informacdes
sobre os instrumentos utilizados pelos profissionais para nortear a pratica do monitoramento
e avaliacdo. Neste aspecto, a pesquisa revelou 0os mecanismos mais variados, houve
profissionais que aludiram a utilizacdo de um instrumental chamado “Diagndstico de

avaliac&o do servico de convivéncia e fortalecimento de vinculo” *

, outro citou que construiu
um instrumental proéprio; diversos apontaram o emprego do “Demonstrativo diario de
atendimentos” houve também aqueles que apontaram fazer reunibes e outro que admitiu

nao utilizar nenhum instrumento especifico para monitorar e avaliar.

Unidade Registro/Tema:
Instrumentos/Meios utilizados para desenvolver acfes de monitoramento e avaliagcdo no CRAS

Unidade Contexto Subcategorias

“A Unica coisa que eles perguntam para gente é dentro do | Diagnostico de avaliagdo do servico
Diagnéstico, que a cada reuni&o eles pedem para gente fazer. | de convivéncia e fortalecimento de
[...]" (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha). vinculo

“E um instrumental que eu mesma criei [...]” (Assistente Social Instrumental préprio

31 0 instrumental encontra-se no Anexo C.
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— CRAS/Cachoeirinha).

“Tudo isso é em cima do nosso atendimento diario, porque eu
pego eles e vejo as falhas” (Coordenadora — CRAS/Cidade
Nova).

“Hoje nés temos um instrumento que diariamente nos
lancamos que nds desenvolvemos junto ao CRAS. Entéo
diariamente, n6és aqui optamos por comum, esse mapa €
quantitativo. [...] que pontua as atividades desenvolvidas,
vamos dizer, assim eu posso, apds uma acao desenvolvida, a
coordenadora pode fazer uma reunido e perguntar como foi, o Demonstrativo diario de
que noés entendemos e compreendemos sobre aquilo e atendimentos

também a gente pode a cada grupo de convivéncia também
nés costumamos fazer um questionamento. Mas instrumento
mesmo nao, a gente pontua por finalizacdo de grupos relatos,
mas assim instrumentos no. [...]" (Psicloga — CRAS/Gl6ria).

“Mapa e um cronograma de atividades. O mapa é para
execucdo das atividades, o que ndo é feito a gente reavalia
para ver se consegue desenvolver posteriormente aquela
atividade que ficou pendente naquele més” (Psicologa —
CRAS/Sé&o José IV).

“A gente ndo tem um instrumental ndo. O que a gente faz
mesmo é a reuni@o nossa e a gente vai colocando nas nossas Reunio
acbes aqui, conversando em cima delas mesmo”
(Coordenadora — CRAS/S&0 Joseé V).

Nao ha instrumento de

“Até hoje ndo tem instrumental ndo” (Coordenadora - . o
! ( monitoramento e avaliagcao

CRAS/Gloria).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 16: Instrumentos/Meios utilizados para desenvolver o monitoramento e avaliacdo nos CRAS.

Como se pode observar, ndo foi aludido a utilizacdo de um instrumental para
especificamente desenvolver o monitoramento e avaliacdo. Os profissionais também né&o
revelaram que articulam esse processo ao Plano de Assisténcia Social, ou a metas tracadas
coletivamente pelos profissionais dos CRAS e compartilhadas entre si. Mesmo com esses
moldes, certamente que os profissionais detectam bloqueios e até reveem as falhas que se
interpdem no processo do trabalho social que realizam para oferta de servicos
socioassistenciais. Contudo, sé@o praticas incipientes, até mesmo porque pelo organograma
da SEMASDH*, observa-se a auséncia de um setor especifico para a sua
operacionalizacéo.

A PNAS/2004 preconiza a sistematica do monitoramento e avaliagdo como
instrumentos que devem afiangar o incremento da resolutividade das ac¢fes, abrangendo a
gualidade dos servigos, dos processos de trabalho, da gestdo e do controle da assisténcia
social. A partir desta direcéo, fica evidente que o monitoramento e avaliagdo na SEMASDH,
no campo da protecdo social basica, nos CRAS pesquisados, ndo é tratado como campo

estratégico de gestdo da assisténcia social, desvelando-se mais como uma pratica

20 Organograma esta disposto no Anexo D.
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circunstancial e instrumental, o que dificulta a obtencéo de informacdes sobre o real avango
da politica de assisténcia social no municipio.

Além disso, a pesquisa mostrou que as informacfes geradas nos CRAS sobre o
trabalho social desenvolvido com as familias s@o exclusivamente sistematizadas e
organizadas em forma de relatérios para serem encaminhados, por meio fisico, a
SEMASDH. Sobre este assunto segue-se a Figura 17 com as falas dos Coordenadores
entrevistados nos CRAS:

Unidade Registro/Tema:
Finalidade das informacdes coletadas sobre os usuarios dos CRAS e sobre o trabalho social
realizado no CRAS

Unidade Contexto Subcategorias

“Sao enviadas para a SEMASDH que envia para o MDS” (Coordenadora — Producio de Relatorio
CRAS/Cidade Nova). ¢ .
para ser encaminhado

“Sao repassadas em forma de relatério para a SEMASDH” (Coordenadora para SEMASH
— CRAS/Séo0 José IV).

“Ai a gente passa por relatdrio. Ai continua relatério mensal, trimestral e
anual” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha). Producéo de Relatério

“Relatério, relatério mensal e trimestral” (Coordenadora — CRAS/GIéria).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 17: Finalidade das informacdes geradas nos CRAS.

Deve-se ressaltar que, nas narrativas dos atores sociais entrevistados, ndo ha
referéncias sobre a utilizacdo das informagbes para a produgdo de conhecimentos
territorializados, tampouco foi mencionado que as informacgfes repassadas por meio de
relatérios a SEMASDH retornem as equipes de referéncia dos CRAS em forma de
conhecimento e indicadores territorializados para monitorar o alcance dos servi¢os ofertados
pelos CRAS aos seus usuarios. Da mesma forma, em momento algum foi mencionada a
realizacao de pesquisas, diagnésticos e outras aces que pudessem subsidiar as decisdes
relacionadas a qualificacdo dos servigos socioassistenciais para dar consisténcia a politica
de assisténcia social no municipio.

Portanto, questiona-se sobre a efetividade e até mesmo sobre a existéncia de um
sistema de informacédo de assisténcia social no municipio, 0 que compromete a visibilidade
da politica. Em face disto, resta aos sujeitos interessados em obter informacgfes sobre a
assisténcia social em Manaus e que, portanto, estdo envolvidos indiretamente no desafio da
democratizacdo desta politica puoblica, a alternativa de consultar o Sistema de
Georreferenciamento e Geoprocessamento do SUAS, o0 GeoSUAS, no site do MDS, aberto
a consulta publica. Os dados sobre a assisténcia social neste sistema sé&o processados em
nivel da escala municipal, logo ndo é possivel observar a realidade do municipio do ponto

de vista dos multiplos territérios nos quais estdo localizados os CRAS. Contudo, o
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GeoSUAS ¢é uma estratégia que possibilita cruzar informagBes e construir indicadores
municipalizados.

A titulo de exemplo dessa dificuldade em obter informacdes dos multiplos territérios
de Manaus acerca da assisténcia social, no nivel da protecéo social bésica, destaca-se que,
apoés o término dessa pesquisa de campo, o DPSB foi visitado para se solicitar os relatorios
de gestdo dos CRAS em que foi realizada a pesquisa e, ainda, o Relatério de Gestédo e o
Plano Municipal de Assisténcia Social do ano de 2011. Teve-se, no entanto, a informacgéo
repassada pela assistente social do setor, de que 0s mesmos ndo poderiam ser
disponibilizados, uma vez que ja se encontravam arquivados. Independentemente das
verdadeiras razdes para esta inviabilizacdo, ficou evidente a falta de transparéncia na
gestdo da informacgéo da assisténcia social, no nivel da protecdo social basica do SUAS em
Manaus.

Espera-se que a SEMASDH, a exemplo do MDS através da SNAS, busque
consolidar no municipio um sistema de informacdo, monitoramento e avaliagdo e, com isso,
caminhe conforme as diretrizes do SUAS no que se refere a producdo, ao tratamento e a
disseminacdo da informacdo, transformando-a em conhecimento publico e util, “[...] que
efetivamente incida em niveis de visibilidade social, de eficacia e que resulte na otimizacao
politico-operacional necessaria para a politica publica” (MDS, 2004, p. 63).

As referéncias levantadas nessa parte do estudo assinalam que o desenho e a
l6gica de estruturacdo do SUAS, tendo como base organizativa a centralidade das a¢fes na
familia, a descentralizagdo politico-administrativa, a territorializacdo, a valorizacdo da
presenca do controle social, o financiamento partilhado, a relagdo democrética entre Estado
e sociedade, a intersetorialidade, a gestdo do trabalho e a politica de capacitacdo, e a
implantacdo de sistema de informagdo e monitoramento e avaliacdo, necessita ser
demasiadamente recolocado, debatido e, sobretudo, assumido por todos os atores sociais
locais envolvidos na formulacéo, gestéo, operacionalizagdo e controle da assisténcia social.

De tal modo, a viabilizagdo dos eixos estruturantes do SUAS pela SEMASDH,
revela, portanto, que o mesmo encontra-se fragilmente estruturado no municipio de Manaus.
Entende-se que essa lacuna se deve ndo somente ao modo tradicional em que o Estado
secundariza na pratica o0 &mbito social em sua agenda de intervengdo, mas, sobretudo, ao
desconhecimento e descumprimento pela gestdo local dos pressupostos constitucionais e
normativas que formatam o SUAS. Por essas configuracdes locais, 0 SUAS reveste-se de
pouca efetividade em assegurar a assisténcia social como direito de cidadania.

Para que o SUAS tenha efetividade enquanto sistema publico garantidor do direito
a assisténcia social é da maior importancia que o municipio de Manaus, através da
SEMASDH, o viabilize a partir dos seus eixos estruturantes e organizativos. Com essa

afirmacéo, chama-se a atencéo para o fato de que as provisGes sociais asseguradas pela
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assisténcia social e 0 acesso a elas por seus demandatarios derivam do grau de
alinhamento do 6rgdo gestor local as bases estruturantes do SUAS. Por isso, no proximo
capitulo, sera tecida uma reflexdo acerca das fungbes da assisténcia social, enfocando o
modo como a SEMASDH operacionaliza as mesmas no nivel da prote¢do social basica e
como o0s seus demandatarios avaliam o acesso, sob a perspectiva das segurancas e

protecdo que a assisténcia social deve afiancar.
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3 OS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTECAO SOCIAL BASICA DO SUAS
EM MANAUS: ORGANIZACAO E ACESSO

A andlise do modo de operacionalizagdo da assisténcia social em Manaus sob a
perspectiva do modo de gestdo do SUAS pela SEMASDH através dos CRAS, requer que
seja apreendido o movimento que compreende desde a forma de organizacao até o acesso
aos servigcos socioassistenciais da protecao social basica do SUAS. Nesse sentido, impde-
se neste capitulo uma incursédo as referéncias constitutivas dos servicos socioassistenciais
articulada ao modo como a SEMASDH se apropria dessas referéncias para organizar os
servicos da assisténcia social nos CRAS e assim efetivar a assisténcia social como politica
de vigilancia social, de prote¢éo social e de garantia dos direitos socioassistenciais.

No curso desse capitulo, também os usuarios da protecdo social basica do SUAS
falaram das suas condi¢fes de vida e do acesso que tiveram aos servigos socioassistenciais
ofertados nos CRAS. A aproximacao a este conteudo possibilita refletir sobre o alcance dos
servicos de assisténcia social em relagdo a garantia das segurancas sociais aos seus
usuarios, conforme suas necessidades e situacdes de vulnerabilidade e riscos em que se

encontram.

3.1 O MODO DE ORGANIZACAO DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA
PROTECAO SOCIAL BASICA DO SUAS NA CIDADE DE MANAUS/AM: AS FUNCOES DA
ASSISTENCIA SOCIAL

O processo de operacionalizacdo da assisténcia social na perspectiva do SUAS
determinou mudancas na légica de organizacao do servicos socioassistenciais. A partir da
PNAS/2004, a vigilancia social, a protecdo social e a defesa social e institucional foram
estabelecidas como elementos centrais de referéncia para a organizagdo dos servigos da
assisténcia social em todo o territério nacional. Assim, identificar a forma com que a
SEMASDH organiza 0s servicos socioassistenciais®® do SUAS em Manaus, adquire
relevancia, tendo em vista que por meio dessa incursdo sera possivel desvelar as reais
provisdbes que estdo sendo asseguradas aos usuarios do SUAS no municipio pela
SEMASDH.

Ao instituir tais referéncias para organizagdo dos servigos socioassistenciais, a
PNAS/2004 legitimou a fungdo da assisténcia social como politica de prote¢do social

assegurada na Constituicdo Federal de 1988 e, ao mesmo tempo, ampliou seu escopo ao

% Servigos socioassistenciais sdo, segundo a LOAS, atividades de carater continuado e objetivam a
melhoria de vida da populacao.
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Ihe atribuir outras duas funcdes: a vigilancia social e a defesa social e institucional. Inter-

relacionadas, essas trés fungbes representam uma ruptura com o carater pontual e eventual

que, tradicionalmente, as a¢bes no campo da assisténcia social foram conduzidas.

(SPOSATI; FALCAO; FLEURY, 2002). Ao mesmo tempo, configuram a definicdo da

especificidade/particularidade da assisténcia social como politica, supondo como sua

fungéo:

e a realizacdo da vigilancia das vulnerabilidades e dos riscos sociais e dos padrdes de
servicos;

e aprovisdo de um conjunto de segurancgas sociais;

e a defesa dos direitos socioassistenciais.

A apropriacdo dessas fungBes na dindmica da gestdo municipal da assisténcia
social representa a garantia de um lugar e de um carater especifico para essa politica
publica. Uma vez apropriadas, efetivam-se como um movimento de desconstrucdo das
concepcodes inespecificas sobre a politica de assisténcia social, que ndo a contextualizam
no movimento das rela¢des sociais contraditérias e tendem sempre a concebé-la de forma
determinista, reduzindo-a a uma politica compensatéria ao mercado e ou entdo voltada
para o atendimento exclusivo de situacdes de pobreza extrema (SPOSATI, 2004).

A operacionalizacdo da assisténcia social sob a perspectiva dessas suas funcdes
ndo condiz com leituras e praticas deterministas e/ou mecanicistas e, portanto,
descontextualizadas do movimento da realidade a ponto de afirméa-la e realiza-la como uma
politica que se limita a reproduzir as desigualdades sociais ou entdo mistifica-la como sendo
0 Unico mecanismo capaz e eficaz no enfrentamento da pobreza. A assisténcia social € um
dado construido e determinado historicamente pelas relagfes de forgcas sociais e politicas
gue condicionam as suas formas de realiza¢@o nos distintos territérios do pais.

E conhecido o modo residual em que, tradicionalmente, a assisténcia social é
tratada. Convém, contudo, entendé-la no campo da reproducdo social de grande parte da
populacéo brasileira (SPOSATI; FALCAO; FLEURY, 2002). Especificamente, compartilha-se
da concepcgéo de assisténcia social como uma politica que atua no campo da provisdo do
atendimento das necessidades humanas, operando a prevencéo e protecéo de situacdes de
risco social (SPOSATI, 2004). Atuar em defesa dessa particularidade para a assisténcia
social é atuar em oposicdo as concepcdes inespecificas dessa politica e aos modos
regressivos em que é operacionalizada.

Nessa direcdo, a PNAS/2004 foi decisiva ao estabelecer a vigilancia social, a
protecdo social e a defesa social e institucional como referéncias para a organizacdo dos

servicos e como fungBes da assisténcia social.
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3.1.1 Vigilancia Social

A perspectiva da vigilancia social incorporada pela PNAS/2004 como uma das
referéncias para organizagdo dos servicos socioassistenciais e, portanto, como funcéo da
assisténcia social, refere-se ao conhecimento e ao monitoramento das formas de
vulnerabilidade social que incidem sobre as familias demandatérias dessa politica. Nestes
termos, o desafio para o gestor da assisténcia social sob a légica da vigilancia social

consiste:

[...] em buscar conhecer o cotidiano das familias, a partir das condicdes
concretas do lugar onde elas vivem e ndo s6 as médias estatisticas ou
ndmeros gerais, responsabilizando-se pela identificagdo de ‘territérios de
incidéncia’ de riscos no dmbito da cidade [...] para que a Assisténcia Social
desenvolva politica de prevencdo e monitoramento de riscos (MDS, 2005a,
p. 20).

Nessas configuragdes, a assisténcia social “[...] ndo é conformista, ela é alarmista”
(SPOSATI, 2001, p. 65). E essa sua capacidade de denunciar que vai lhe possibilitar ser
defensora dos minimos sociais. Para tanto, no rearranjo institucional preconizado pela
PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005 para a gestdo da assisténcia social na perspectiva do
SUAS, aponta-se fundamentalmente a necessidade de implantacédo e implementacédo de um
sistema de vigilancia social capaz de detectar e informar as situacdes de vulnerabilidades e
riscos que ameacam as familias e individuos bem como o padrdo dos servigos de
assisténcia social.

Por extensdo a esse seu papel de identificar e denunciar vulnerabilidade, a
assisténcia social pode também tensionar o alcance da cobertura da seguridade social,
denunciando as injusticas sociais que predominam na sociedade e suscitando a incluséo
dos excluidos do alcance aos direitos sociais (SPOSATI, 2001).

Como se pode depreender a vigilancia social assume relevancia no redesenho da
politica publica de assisténcia social na perspectiva do SUAS. Em face disso, cumpre a
necessidade de investigar quais 0s mecanismos utilizados pela SEMASDH para
desempenhar a funcao de vigilancia social no municipio de Manaus no ambito da prote¢éo
social basica, relativo a producéo, sistematizacdo de informacdes, indicadores e indices
territorializados acerca das situacdes de vulnerabilidade e risco pessoal e social que
sobrevém sobre as familias manauaras. Neste sentido, tem-se como auxilio, a fala do

Subsecretéario:

Se o0 publico que se dirige ao CRAS, ele tem o objetivo de fazer parte do
programa Bolsa Familia, entdo ele preenche o Cadastro que € o Cadastro,
gue é o CadUnico, e esse cadastro Unico ele é auto-declaratério. Entdo ele
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vai informar toda a composi¢éo familiar da qual ele faz parte, entdo ele vai
informar nome, filiacéo, é salario, renda familiar, o endereco, ou seja, ele vai
fornecer todas essas informacdes, isso para fazer parte do nosso banco de
dados, [...]. Em relag&o aos outros programas TAMBEM, [...].

O CadUnico para Programas do Governo Federal é o instrumento empregado pela
SEMASDH para realizar o servico de vigilancia social no territério manauara. Convém
considerar que, de acordo com o disposto no Decreto n° 6.135, de 26 de junho de 20073,
que dispde sobre a criacdo desse instrumento e da outras providéncias, o CadUnico
constitui-se como um dos mecanismos utilizados no processo de identificacdo e
caracterizacdo econdmica e social das familias, destinado a selecionar beneficiarios e a
integrar programas sociais de cunho federal. Neste mesmo ato, esta disposto que os dados
gerados no CadUnico podem ser sistematizados pelos governos estaduais e municipais
para realizar diagnoésticos e estudos sobre as familias cadastradas.

Certamente que com tal finalidade o CadUnico é mais um instrumento disponivel
que pode subsidiar os processos de implementacdo de acdes e politicas sociais. Apesar
disso, considera-se que o CadUnico sendo utilizado de forma isolada n&o atende as
diretrizes estabelecidas pela PNAS/2004 para o exercicio da vigilancia social. Muito além da

producao de diagndsticos sociais e econdmicos, a vigilancia social

[...] refere-se & producdo, sistematizacdo de informagdes, indicadores e
indices territorializados das situagfes de vulnerabilidade e risco pessoal e
social que incidem sobre familias/pessoas [...]; [bem como, dos] padrbes de
servicos de assisténcia social. [Assim,] os indicadores a serem construidos
devem mensurar no territério as situacdes de riscos sociais e violagdo de
direitos (MDS, 2004, p. 42).

Os CRAS configuram-se como um dos lécus privilegiados para a execucdo da
funcéo da vigilancia da assisténcia social. E nesse ambito que 0s servigos socioassistenciais
da protecao social basica do SUAS sédo ofertados, dai a importancia dos mesmos em
realizar a vigilancia sobre as situacdes de vulnerabilidades que ameacam as familias
presentes em seu territorio, apreendendo as necessidades de protecdo que se manifestam e
operando antecipadamente a ocorréncia dos riscos.

A par disto, buscou-se identificar como o trabalho social € realizado pelas Equipes
de Referéncias dos CRAS pesquisados para cumprir tal funcdo. Neste sentido, as falas dos
Coordenadores, Assistentes Sociais e Psicologos revelam as mais variadas formas, as
guais se distinguem de CRAS para CRAS e de profissional para profissional de um mesmo
CRAS. Em geral, os profissionais mencionam o0 uso de instrumentais técnico-operativos,

como Prontuario da Familia, Triagem, Atendimento Individual, Visita Domiciliar,

3 Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2007-2010/2007/decreto/d6135.htm
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Acompanhamento, Grupo, Encaminhamento e, ainda, o CadUnico como instrumentos para

conhecer o cotidiano da vida dos usuarios do SUAS, conforme se verifica na figura a seguir:

Unidade de Registro/Tema:
Meios/Instrumentos usados para conhecer as formas de vulnerabilidades e riscos sociais das familias
do territério do CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“[.-.] Conhecer essa familia, através do Prontuario da Familia. [...]. Entédo, hoje
como é que eu fago para conhecer essa familia, hoje [...] eu pego o cartdo
dela, porque eu tenho o sistema [CadUnico] dentro da minha sala, [...]. E eu
conhecgo essa familia hoje através disso, entendeu? [...]” (Coordenadora —
CRAS/Cachoeirinha).

Prontuario Qa
Familia e CadUnico

“Através da triagem. No primeiro momento, o Prontuario Social, a familia vem
até a gente, geralmente ela vem encaminhada, ou ela busca esse primeiro
atendimento, e depois in I6cus, através de visita domiciliar” (Assistente Social

Triagem, Prontuario
da Familia e Visita

- Domiciliar
— CRAS/Cachoeirinha).
‘A gente fica conhecendo através da demanda esponténea, dos Demanda

encaminhamentos que chegam a nés e de proprias denuncias, de pessoas
que vem aqui e denunciam que tem uma familia que esta passando por maus-
tratos [...]" (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

Espontanea e
Encaminhamentos

“Mediante a todas as deficiéncias que a gente vinha sofrendo até agora que
entraram as outras estatutrias também, a gente conseguia fazer um trabalho
muito suave, [...]. E visitas domiciliares a gente faz conforme a demanda
também. Busca ativa nés ainda ndo estavamos fazendo, porque sé tinhamos
dois técnicos, na verdade um coordenador e um técnico. [...]” (Coordenadora —
CRAS/Gl6ria).

Visita domiciliar

“Mediante o relato. O relato dos usuarios que nos chegam, entende? Na porta

Prontuario da

de entrada, quando ele chega, ele fala, as suas vulnerabilidades e isso é Familia
registrado em Prontuario, [...]" (Psicéloga — CRAS/Gléria).

“[...] Olha, tem varias situacdes que a gente consegue fazer. Um deles, a

gente tem o acompanhamento, através de visita domiciliar, grupos, tem varios | Acompanhamento,
meios que a gente pode estar fazendo essa vigilancia. Constante mesmo é os | Visita Domiciliar e
grupos, que eles ndo param. E as visitas domiciliares é aquela agio- Mas o Grupos

acompanhamento é sempre [...].” (Coordenadora — CRAS/S&0 José V)

Atendimento
individual e
Visita Domiciliar

“Nos utilizamos uma entrevista e posteriormente visita domiciliar para fazer
esse acompanhamento das familias” (Psicéloga — CRAS/S&o José V).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 18: Instrumentos utilizados para conhecer as vulnerabilidades e riscos sociais das familias dos
territdrios dos CRAS.

Considera-se que todos os instrumentais citados pelos profissionais dos CRAS
permitem obter um conhecimento sobre a presenca das formas de vulnerabilidade social da
populacdo. No entanto, como ja foi ressaltado, o exercicio da vigilancia social, além desse
conhecimento, requer a construcdo de indicadores e indices territorializados. A pretensao
ndo é reduzir o conhecimento as médias estatisticas e numéricas, mas sim identificar os
territérios que se destacam por apresentarem incidéncias de riscos para neles atuar.

Efetivamente, trata-se de desconstruir com o fundamento do ‘casuismo’ e do ‘achismo’ na
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conducdo da assisténcia social. Sobre este aspecto da construcdo e utilizagcdo de

indicadores territorializados, os depoimentos dos entrevistados séo reveladores:

Unidade de Registro/Tema:

Utilizacao de indicadores e indices territorializados das situagdes de vulnerabilidade e risco pessoal e

social gue incidem sobre as familias do territério do CRAS

Unidade de Contexto

Subcategorias

“O préprio MDS, ele pede isso. O que ele te pede? A gente passa para o MDS,
para o MDS mesmo, relatério mensal, aonde a gente vai falar as condicbes de
nossas familias, quem est4 em extrema pobreza, quem esta no Cadastro Unico,
quem esta sendo acompanhado, quem participa de grupos operativos, entendeu?
[...]. A gente passa esse relatério daqui para Secretaria nossa, e na Secretaria, e
la pro DPSB, tem o setor responsavel de passar de passar essas informacfes de
todos os CRAS para o MDS, entendeu? [...]" (Coordenadora — CRAS/Cidade
Nova).

“Bem, o nosso instrumento mensal que fazemos relatérios para a Secretaria,

ele pontua. Entdo nés temos relatérios, formalizado, que vocé faz a nivel
quantitativo. Seria através dos relatérios.[...]” (Psicologa — CRAS/Gléria).

“Elas sao relatadas em relatérios mensais, que a gente envia para a Secretaria.
As familias que sdo acompanhadas e que sdo extremamente pobres, que séo
aguelas que apresentam maior indice de vulnerabilidade, nés temos que indicar.
Entdo assim, a gente envia um relatorio para sede que envia para SEAS. Digamos
que noés temos dez familias em situagdo de extrema vulnerabilidade, essas dez
familias elas s&o indicadas como dez familias em situacdo de extrema
vulnerabilidade, quantitativamente, elas s&o pontuadas nos relatérios” (Psic6loga
— CRAS/Séo0 José IV).

Constréi dados
guantitativos
sobre o
atendimento
realizado no
CRAS para
relatérios

“A gente fez a Cartografia. E ai nés fizemos ela e houve um indicador. Ai desse
indicador, dentro da nossa area de abrangéncia é que a gente faz esse trabalho
em cima dessas familias, dentro da nossa area de abrangéncia” (Coordenadora —
CRAS/Sé&o José V).

Produz a
Cartografia
Social

“Entdo, todas as informagdes colhidas de uma determinada familia, ela vai ficar
todas elas atreladas ao Prontuario. [...]. O CRAS ele tem por obrigagdo fazer
relatérios, entdo a gente faz relatério mensal. [...] 0 méximo que a gente consegue
retirar do CRAS, até hoje pelo menos, sdo dados coletados para os relatdrios. Ai
os relatorios também sdo bem minuciosos. Mas esses dados de saber, fazer o
levantamento estatistico mesmo [...], esse levantamento a gente ainda nao teve
condicOes de fazer [...]” (Coordenadora — CRAS/Gléria).

N&o produz
dados
estatisticos

“Hoje eu ndo tenho isso ai. Mas se hoje tu me pedir assim: ‘ — A., faz assim para
mim um resumo de como é que esta a situagao geral das familias que tu atendes’.
Entendeu?’. - Como é que é essa familia?’. Eu poderia te gabaritar, mas se
buscar um dado ali, eu ndo tenho. Eu tenho como te mostrar através de relatério
[...]" (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha).

“Néao produzimos ndo. Por causa do Tempo. Poucas pessoas, a gente ndo tem sé
essa fungdo, a gente aqui faz mil e uma utilidades. A equipe técnica é reduzida e
agente ndo tem s6 essa atribuicdo. O CRAS, ele funciona com os grupos, Bolsa
Familia, tem muitas atividades e a gente é sobrecarregado. Se a gente tivesse
mais pessoas para trabalhar, uma equipe maior, que desse conta de todas essas
etapas, com certeza faria, mas néo faz” (Assistente Social — CRAS/Cachoeirinha).

N&o produz
indices e
indicadores

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.

Figura 19: Construcao de indicadores e indices territorializados das situacdes de vulnerabilidade e

risco pessoal e social que incidem sobre as familias dos territrios dos CRAS.




126

Como é possivel observar, alguns profissionais mencionaram a sistematiza¢do dos
atendimentos realizados nos CRAS como se fosse a producdo de indices e indicadores
territorializados; para outros a construgéo da Cartografia Social do territério do CRAS é uma
forma de producdo de indicadores; outro profissional se referiu a produgcdo de indices e
indicadores como dados estatisticos e que ndo é de competéncia dos CRAS. Destaca-se
que essas respostas evidenciam o pouco dominio que tém os profissionais do SUAS em
Manaus sobre as referéncias da PNAS/2004 e sobre a legislagdo que a normatiza. Com isto,
ja desvela-se a marca da provisoriedade, da auséncia de planejamento e da indefinicdo de
abordagens especificas e compartilhadas para organizacdo e operacionalizacdo dos
servicos socioassistenciais no municipio, colocando em risco a prépria concep¢édo do SUAS
enguanto sistema Unico de gestéo da assisténcia social.

Por outro lado, cabe destacar que alguns profissionais demonstraram o
entendimento do que efetivamente se quer dizer sobre a producgéo de indices e indicadores
territorializados, ao passo que reconheceram que ndo desempenham tal processo no ambito
do CRAS. A insuficiéncia no quadro de profissionais e o acumulo de tarefas, foram
apontadas como elementos blogqueadores para o desempenho de tal funcdo. A isso,
agregue-se como fator condicionante, a dificuldade mesmo da gestdo municipal em se
apropriar, organizar e operacionalizar o trabalho social nos CRAS conforme as diretrizes
preconizadas na PNAS/2004. Registra-se ainda neste sentido, que tal quadro é produto da
presenca fragil do eixo organizativo do SUAS relativo a implantacéo e implementacdo de um
sistema de informagao, monitoramento e avaliagao.

Por consequéncia, registra-se que ndo ha no municipio um mapeamento e uma
caracterizacdo densa sobre o padrdo dos servicos socioassistenciais ofertados no
municipio. No entanto, para o Subsecretario a vigilancia sobre o padrao dos servicos da
assisténcia social ocorre a partir do momento em que sdo firmados os convénios e
parcerias, tendo em vista que para tal exige-se um conhecimento de quais sao as

instituicdes que compdem a rede e que a¢bes desenvolvem no ambito da assisténcia social.

[...] todas as instituicBes vinculadas ao SUAS, inclusive as que ndo fazem
parte da administracdo, para que elas possam realizar algum trabalho em
parceria ou ndo com a secretaria, [...], S&o submetidas ao crivo da secretaria
para que elas possam firmar esses convénios. Entdo a partir dai nés ja
passamos a ter o conhecimento. Temos que ter o conhecimento. Se néo,
ndo teriamos como efetivar esses convénios. E as outras que ndo tem
convénio, eventualmente mantém parcerias. Por que? porque de que
gualguer maneira elas fazem parte da rede, entdo em fazendo parte da
rede, de alguma forma nds temos que conhecer o trabalho delas [...].

Observe-se que houve uma divisdo entre publico e privado sem fins lucrativos.

Assim, o entendimento da vigilancia de padréo de servicos aparece restrito ao conhecimento
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das entidades e organizacdes de assisténcia social, fora dos moldes da concepc¢édo do
SUAS sobre servigcos socioassistenciais. O exercicio da vigilancia sobre os padrdes dos
servigcos socioassistenciais deve envolver a rede publica e privada da assisténcia social.
Além do mais, ndo pode ser realizado sob a forma burocratica que conduz os tramites para
a celebracdo de convénios. Compreende-se que a vigilancia sobre os padrbes de servicos
constitui-se na empreitada de sistematizar informagdes, no sentido de contribuir para o
aprimoramento da oferta de servigos socioassistenciais (MDS, 2012).

No ponto de vista dos Coordenadores e Equipes de Referéncias dos CRAS em que
foi realizada essa pesquisa, essa visdo que limita o exercicio da vigilancia dos servicos a
rede privada foi ampliada em termos, porque abrangeu a rede socioassistencial publica e
privada, mas sem incluir os servigos do proprio CRAS. Os meios/instrumentais utilizados

pelos profissionais evidenciam essa linha de reflexao.

Unidade de Registro/Tema:
Meios/Instrumentos utilizados realizar a vigilancia do padrédo dos servi¢os ofertados nos CRAS e na
rede socioassistencial

Unidade de Contexto Subcategorias
“Sou eu quem faco isso. Eu geralmente vou la, que ai a gente faz as visitas Visitas
institucionais, as parcerias.” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha) Institucionais

“O Mapeamento da rede, como cada CRAS tem sua area de abrangéncia, ele
tem que fazer esse mapeamento da rede, dos servicos que tém proximos. A
gente teve a capacitacdo e a Secretaria, eles prepararam esse mapeamento e
foi passado para cada CRAS, mas cada CRAS também fez o seu mapeamento
de area. [...]" (Assistente Social — CRAS/Cachoeirinha).

“A prépria Secretaria ela nos dispds, (suspiro) através da territorializacdo de
Manaus toda, aonde aquele teu CRAS esta e quem esté dentro da tua area de
abrangéncia. Eu estou falando por mim, eu fui tirar daquilo ali, de um todo,
quem eu poderia ser parceiro, dentro da minha area de abrangéncia, as mais | Mapeamento da

assim, que eu pudesse amarrar minha rede, [...] algumas delas ja vieram buscar ) fede )
ndo s6 a mim, mas como alguns dos meus profissionais, para que a gente SOC'OaS_S'§t?“C'a|
pudesse saber o que uma pode oferecer para outra e fazer essa rede. [...]" do territorio de
(Coordenadora — CRAS/Cidade Nova). abra?:gsgga do

“[...] Tem que conhecer os servicos de cada area. Eu acho que tem sim
vigilancia. [...]. Tanto a gente tem conhecimento e ai vem a contrapartida, vocé
sabe que eles tém conhecimento de que o CRAS esta funcionando e o que a
gente oferta no CRAS também. Foi divulgado, no momento eu acho que antes
de eu vir para cda, deve ter sido feito como eu fiz no CRAS do Alvorada, o
reconhecimento da area de abrangéncia para fazer o levantamento dessas
instituicbes. No processo que a gente fez o levantamento da area de
abrangéncia eu estava no CRAS do Alvorada. Entéo |4 eu tive essa obrigacao
de fazer visitas, [...]” (Coordenadora — CRAS/Gléria).

“A gente sempre faz assim visita institucional. Primeiro fizemos um
levantamento, fez Cartografia tudo. A gente faz, ndo faz como deveria,
entendeu?, assim uma constante. Mas a gente esta sempre fazendo visita. A | Mapeamento da
gente conheceu muitas instituices que nés ndo sabiamos, apareceu e a gente rede e
produziu um CD, a gente mandou para Secretaria e também os outros CRAS | Visita Institucional
tiveram acesso. Cada um teve acesso aos dos demais, foi trocado. [...]”
(Coordenadora — CRAS/S&0 José IV).




128

“Nés conhecemos através de visita. A gente mapeia, temos um mapa onde
estdo estas instituicbes e a gente vai atras. Visita, faz parceria mesmo. Tenta
fazer com que elas venham até o CRAS, n6s vamos la quando precisamos do
servico de salude por exemplo. As vezes eles vém até aqui e divulgam junto aos
usuarios, tanto eles la como nés aqui” (Psicéloga — CRAS/Sao José V).

“A minha realidade nesse tempo que estou aqui nés estadvamos na caréncia de | Ndofaza
equipe técnica, entdo assim externamente, a visita para que se faca essa | Vigilancia sobre o
relacdo foi complicada. Hoje, com esse novo quadro funcional, talvez essa padrao dos
busca ativa dos nossos parceiros vai acontecer de forma mais rapida” _Servicos
(Psicéloga — CRAS/Gléria). socioassistencials

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 20: Meios/Instrumentos utilizados realizar a vigilancia do padrdo dos servicos ofertados nos
CRAS e na rede socioassistencial.

Certamente que com tais instrumentais os profissionais dos CRAS obtém
conhecimentos sobre 0s servigos socioassistenciais ofertados na rede existente no territério
dos mesmos. Contudo, questiona-se como ocorre a vigilancia em relagdo aos proprios
servigos ofertados por eles préprios, considerando que ndo foi mencionada a existéncia de
um sistema de dados para diagnosticos e acompanhamento dos servicos tampouco foi
evidenciada qualquer inquietacdo quanto a auséncia de uma area para execucao da
vigilancia social, para sistematizacao e producédo de dados acerca da dinamica especifica
dos territérios de abrangéncia desses centros.

Em face desse quadro, pode-se afirmar a precaria capacidade da SEMASDH, no
campo da protecdo social basica, em identificar e informar dimensdes territorializadas que
vulnerabilizam os cidadaos, para atuar de forma protetiva. Da mesma forma, coloca-se o
problema de identificar o padréo dos servigos socioassistenciais, detectar falhas e fazer
corregBes em tempo habil para que a assisténcia social exerga plenamente sua fungéo de

‘alarmista’.

3.1.2 Protecdo Social

E sabido que no contexto do sistema de protecdo social brasileiro, a assisténcia
social, até a primeira metade da década de 1980, ocupou o espaco da caridade, da
filantropia e da ajuda circunstancial, inclusive do préprio Estado. Historicamente, foi atribuido
a assisténcia social um carater de ‘nao-politica’, ao passo que se constituia como agao
assistematica e imbuida dos mecanismos do autoritarismo que, tradicionalmente, marcam a
cultura politica brasileira (BOSCHETTI, 2003).

O rompimento com tal legado deu-se com a Constituicdo Federal de 1988, a partir
da qual a assisténcia social foi incluida no ambito da seguridade social brasileira. A
aprovacao da LOAS regulamentou esse direito, assegurando-lhe uma nova concepcéo e um

novo campo: “o campo dos direitos, da universalizagdo dos acessos e da responsabilidade
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estatal” (YAZBEK, 2004, p. 13). Com isso, em termos legais, a assisténcia social romperia
com o assistencialismo e superaria o status de ndo politica, consagrando-se como politica
publica.

A insercdo da assisténcia social no campo da seguridade social evidenciou o seu
carater de politica de protecéo social e de direito ndo contributivo. Nesta direcdo, articulada
as demais politicas sociais e devendo estar integrada ao econdmico, a assisténcia social foi
inserida no sistema de protecao social como politica capaz de garantir direitos e condi¢cdes
dignas de vida. Contudo, ndo se pode descartar o legado historico da cultura politica
brasileira que pesa e dificulta a construcao da assisténcia social como direito, haja vista as

ambiguidades e paradoxos que a permeiam:

[...] se por um lado os avancos constitucionais apontam para o
reconhecimento de direitos e permitem trazer para esfera publica a questéo
da pobreza e da exclusao, transformando constitucionalmente essa politica
social em campo de exercicio de participacao politica, por outro, a inser¢cédo
do Estado brasileiro na contraditéria dindmica e impacto das politicas
neoliberais, coloca em andamento processos desarticuladores de
desmontagem e retracdo de direitos e investimentos publicos no campo
social, sob pressao dos interesses financeiros internacionais (Yazbek, 2004,
p. 23-24).

Tais processos desarticuladores determinam as politicas que compéem o sistema
de protecdo social brasileiro como um todo. Porém os resultados desta subordinacao da
politica social a politica econémica incidem de forma contundente sobre a politica de
assisténcia social, moldando-lhe “[...] um perfil focalizado, despolitizado, privado e
refilantropizado” (YAZBEK, 2004, p. 25).

Na contratendéncia desse padrdo de protecdo social brasileiro fragmentado e
seletivo, 0 SUAS representa o resgate da obrigatoriedade de concretizar a concep¢ao dessa
politica como politica de seguridade social consagrada no texto constitucional. Conforme
Lopes (2006), esse modelo de gestdo estad ancorado na concepc¢édo da universalizacao do
direito & protecdo social, numa perspectiva de cidadania e de rompimento com as praticas
filantropicas e caritativas que subjugavam o individuo como ‘carente’ ou ‘miseravel’,
privando-o de usufruir de seus direitos.

A PNAS/2004 resgatou a concepcao de assisténcia social enquanto politica de
protecdo social, como garantidora das segurancas de sobrevivéncia, acolhida e convivéncia
familiar e comunitaria a familias e individuos em situacdo de vulnerabilidade e/ou risco
pessoal ou social. Neste sentido, 0s preceitos estabelecidos no texto da PNAS/2004
romperam com o sentido restrito de protecao social enquanto seguro, para entendé-la como

um regime de seguranca social.
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Corroborando com o elenco dessas segurangas, a NOB-SUAS/2005 (MDS, 2005a,
p. 16-17) define a fungéo de prote¢do social da assisténcia social como:

[...] conjunto de agBes, cuidados, atengdes, beneficios e auxilios ofertados
pelo SUAS para reducéo e prevencdo do impacto das vicissitudes sociais e
naturais ao ciclo da vida, a dignidade humana e a familia como nicleo
béasico de sustentacéo afetiva, bioldgica e relacional.

Nessa direcdo, cabe a assisténcia social assegurar meios e aquisicdes que
reduzam/eliminem situacdes de vulnerabilidades que ameacam familias e individuos. Com
esse reordenamento da politica de assisténcia social sob a gestdo do SUAS, a protegéo
social é hierarquizada em basica e especial, conforme a natureza e a especificidade das
necessidades sociais. A protecdo social basica, enfoque desse estudo, tem como finalidade
prevenir situacbes de risco pessoal e social, a partir do desenvolvimento de acbes de
acolhida, convivéncia e socializacdo de familias e individuos em situagdo de pobreza,
privagdo e/ou fragilizacéo de vinculos afetivos.

Como se sabe o0s servigcos de protecdo social basica da assisténcia social sdo
executados diretamente nos CRAS, além de outras unidades publicas de assisténcia social
e indiretamente em entidades e organizagfes de assisténcia social. No caso, o CRAS,
segundo a PNAS/2004, enquanto unidade publica estatal, além de outras atribui¢cdes, €
responsavel pela organizacéo e coordenacdo da rede socioassistencial local da assisténcia
social.

A pesquisa mostrou que em Manaus funcionam 18 (dezoito) CRAS®, os quais
recebem o nome do bairro em que estdo localizados. Observou-se em relacdo a placa de
identificacdo que obrigatoriamente todo CRAS deve possuir que os 04 (quatro) CRAS em
que esta pesquisa foi realizada estavam devidamente identificados, conforme preconiza as
“Orientacdes Técnicas — Centros de Referéncia de Assisténcia Social- CRAS” (MDS,
2009a).

Em relagcdo a estrutura e aos ambientes fisicos dos 04 (quatro) CRAS pesquisados,
a investigacdo evidenciou que, em geral, os espagos e ambientes sdo avaliados pelos
profissionais como inadequados em termos de acessibilidade as pessoas com deficiéncia de
locomocdao, de quantidade de salas para uso coletivo, de garantia do sigilo ao profissional e
ao usuario e de garantia de seguranca aos funcionarios por conta da grande incidéncia de
assaltos na area de abrangéncia de alguns CRAS.

No documento “Orientacdes Técnicas — Centro Referéncia de Assisténcia social —

CRAS” (MDS, 2009a), tem-se que o CRAS deve dispor primordialmente dos seguintes

%A relacgdo dos CRAS de Manaus encontra-se no Anexo E. (Disponivel no site:
http://semasdh.manaus.am.gov.br/)
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espacos: recepcao, sala de atendimento, sala de uso coletivo, sala administrativa, copa e
banheiro. Além destes espacos, deixa aberta a possibilidade da constru¢cdo de outros
espacos fisicos, tendo em vista o funcionamento com qualidade da unidade e conforme as
atividades ofertadas. E, de fato, fundamental que esses ambientes sejam edificados de
forma a externalizar uma identidade que reflita o carater publico do CRAS e como espaco de
concretizagao de direitos.

Considerando essas orienta¢des, observou-se com a pesquisa problemas quanto a
ventilacdo e ao estado de conservacao de alguns CRAS. Por outro lado, a excecao a este
quadro negativo foi a condicdo do CRAS/Cidade Nova, em que pela fala da Coordenadora e
pelo que foi possivel observar durante a pesquisa de campo, a unidade encontrava-se em
boas condicbes em termos de estrutura fisica quanto ao estado de conservacao,

acessibilidade e disposicdo de espacgos. As falas organizadas na Figura abaixo indicam

claramente essa descri¢ao:

Unidade de Registro/Tema:
Avaliacdo da estrutura fisica do CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias
“Eu acho que precisa de uma melhorar. Porque assim, por exemplo, até mesmo
aqui para entrar, uma cadeira de rodas para entrar aqui, ela entre com
dificuldade, ndo tem um banheiro adequado para cadeirante, se o cadeirante
tentar utilizar um banheiro aqui, vai penar. Outra coisa, ndo existe salas para
fazer todas as reunides. Entdo veja bem, o que acontece, sé tem essa sala aqui
para realizar 0s cursos e 0s grupos, [...] 0 nimero de salas é reduzido. Eu acho Condicdes
assim que precisaria de uma reforma, digamos assim, e o nimero de salas inadequadas
deveria ser maior, para o nimero de oferta de servicos que eles pedem, deveria R
ser maior. Tu esta entendendo? [...]"” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha). qye_lrjto a

acessibilidade e a

“J4 comega com dificuldade de acessibilidade. Um cadeirante ndo entra no quantidade de
CRAS, tem dois degraus de escada para chegar no CRAS. Um cadeirante nao sala de uso
entra, ndo tem banheiro com portas largas. Nao tem acessibilidade. Isso aqui coletivo
ndo foi construido para ser CRAS. E esse aqui ainda é um pouquinho melhor.
Olha s6: precisam funcionar quatro grupos de convivéncia, tu consegues
imaginar onde que a gente faz esses grupos funcionarem? E dificil porque esse
espago que a gente tem aqui atras ele é pequeno. Das reunifes que a gente faz,
a gente se vé numa situacdo complicada aqui, porque umas precisam ficar em
pé, ndo cabe todo mundo ai no saldo. [...].” (Coordenadora — CRAS/GIéria)
“A gente ndo tem local apropriado para fazer uma reunido. Essa sala aqui é
uma sala, ja é o espaco do PROMEAP, que funciona a noite, mas ndo € um
espago adequado, quando a gente marca uma reunido que as vezes vem CondicBes
cinquenta, sessenta pessoas, a gente ndo tem capacidade para colocar aqui inadequadas
cinquenta, sessenta pessoas, ai vai fazer uma reunido onde? naquela quadra? quanto a
naquela quadra ndo tem cadeira. Se vocé vai utilizar um recurso de midia, vocé quantidade de
ndo pode utilizar na quadra, ndo tem condi¢bes, nédo é fechada. Entéo inviabiliza, sala de uso
se vocé vai chamar uma palestrante para dar um palestra aqui, vai ter que ser coletivo
onde? la fora, ai se ele vem com recurso de midia também, também nao vai
poder utilizar. Entdo para mim a gente ndo tem esse espago adequado.”
(Assistente Social — CRAS/Cachoeirinha)
“Esta escrito que o ambiente do CRAS tem que ter sala para coordenagéo, sala _Condicdes
para equipe técnica, sala para reuniéo, area de circulacdo. Hoje nos temos uma inadequadas
sala técnica, uma sala para coordenacéo, area de circulacdo e a cozinha. Mas o | quanto a sala de




132

nosso ambiente ele desfavorece tudo aquilo que esta escrito. As vezes nosso atendimento
servigo poderia ser oferecido com uma qualidade melhor para esse usuario que
muitas das vezes ele chega aqui até inseguro naquilo que vai falar e tudo. As
vezes a gente esta falando na sala técnica e todos estdo ali reunidos acabam
ouvindo. Entdo o sigilo nesse momento é muito importante. Entdo as vezes por
falta dessa estrutura fisica, 0 nosso usuario ele se sente inseguro, na sua
vulnerabilidade. E dificil.” (Psicologa — CRAS/GIl6ria)

“E muito grave falar isso. Aqui nés ndo temos acessibilidade, se chega um
cadeirante ai agora, nesse momento eu vou ter problema com ele, eu vou ter

que carregar ele. Ele é grande, voceé fala assim ‘ - ah esse CRAS aqui é néo sei _Condictes
o que. Ele é grande, tem um monte de sala, tudo.” Mas s&o salas assim, que a inadequadas
gente tem dificuldades com elas, entendeu? A gente tem dificuldades com a quanto a

pessoa que é cadeirante, com uma pessoa que anda de muletas. Eu acho que acessibilidade
tem que fazer uma reforma, e acho também que ele nao esta muito acolhedor.”
(Coordenadora — CRAS/Séao José 1V)

“Falta seguranca no CRAS, até para gente poder instrumentar o CRAS de uma

forma adequada, n0s ndo temos essa seguranca para fazer esse tipo de CondicBes
organizagdo no CRAS, para poder receber essas familias dentro do préprio inadequadas
CRAS. Eu acredito que isso ai fragiliza a relagé&o do usuario com o proprio CRAS quanto a

e deixa o usudrio numa situagdo mais vulneravel, porque ja que ele vem em seguranca

busca de servigo e ele ndo encontra, para onde que ele vai.” (Psicéloga —
CRAS/Sé&o José 1V)

“O CRAS tem para tudo, tem espagos para atendimento individualizado, tem
espago para nossa brinquedoteca, tem espago para o grupo do Projovem
Adolescente, tem o espaco da sub-central, tem o0 espago para 0S outros grupos
operativos que sdo em dias alternados que é uma sala grande e até porque é .
tipo um mini-auditério para fazer palestras, tem salas para cursos, nés temos Condicdes
salas para outros programas de parcerias que a gente tem como o PROMEAPE, adequadas
nds temos espacos na nossa area externa para que os jovens possam fazer
atividades recreativas e esportivas. O ambiente daqui € o espaco que 0 proprio
MDS e o SUAS pede, ele tem uma sala da Coordenagdo, uma sala dos
técnicos.” (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 21: Avaliag&o da estrutura fisica dos CRAS.

Observou-se que os CRAS Cidade Nova e S&o José IV dispdem de um espago
especifico para a recep¢do, ndo tanto acolhedora como foi o caso do CRAS/S&o José 1V,
por conta do precério estado de conservacdo do ambiente e dos equipamentos dispostos no
local. Nos CRAS Gléria e Cachoeirinha, observou-se que ha uma recep¢do, porém sao
espacos improvisados, aproveitando-se de saldes localizados nas entradas dos CRAS, onde
foram dispostas mesas com cadeiras e, imediatamente, transformando-os em uma pseudo-
recepcao.

Constatou-se que somente o0 CRAS/Cidade Nova possui uma sala administrativa.
Ja a sala para atendimento, identificou-se que todos os CRAS possuem, configurando-se de
um modo geral como um amplo espaco para atendimentos, com possibilidade de realizacéo
de até 05 (cinco) atendimentos simultaneos, como é o caso do CRAS/Cidade Nova,
fincando numa média de 03 (trés) atendimentos simultdneos para os demais. Todos
possuem copa e banheiros, além das salas de uso coletivo, resguardadas as devidas

restricdes citadas no quadro anterior.
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Com exce¢do do CRAS/Cidade Nova, que possui uma sala exclusiva para a
coordenacgdo da unidade, é comum nos demais CRAS o uso compartilhado da sala da
coordenacgédo e sala para atendimento. Também foi notéria a existéncia de salas para uso
especifico das unidades descentralizadas do CadUnico. No CRAS/Cachoeirinha existem
salas especificas também para a realizacdo de ac¢des de capacitagdo produtiva, assim como
no CRAS/Cidade Nova, que, além destas, dispde de sala para funcionamento do programa
ProJovem e outros programas sociais, além de um espaco para brinquedoteca. Deve-se
destacar também que somente os CRAS Sao José IV e Cachoeirinha possuem no rol da
sua estrutura fisica, extensas areas externas, em que sao utilizadas para reunides com
grande numero de pessoas, eventos socioeducativos e outros.

No que tange ao periodo de funcionamento, conferiu-se que todos os CRAS
pesquisados funcionam conforme o tempo previsto nas “Orientagdes Técnicas — Centro de
Referéncia de Assisténcia Social- CRAS” (MDS, 2009a), ou seja, 08 (oito) horas por dia, de
segunda a sexta-feira.

Além da estrutura fisica adequada, o funcionamento efetivo dos servicos de
protecdo social basica da assisténcia social nos CRAS requer que sejam fornecidos
materiais permanentes adequados para cada ambiente bem como materiais
socioeducativos, como informativos, cartazes, panfletos e outros (MDS, 2009a). Em relacdo
aos materiais permanentes, os resultados da pesquisa apontam as seguintes subcategorias:

e N&o disponibiliza material para acbes de capacitacdo produtiva

(CRAS/Cachoeirinha);

¢ Na&o disponibiliza ar condicionado, ventilador, cadeiras, data show (CRAS/Gl6ria);
¢ Nao disponibiliza a quantidade suficiente de computadores para realizar o trabalho

(CRAS/Séao José IV);

e O CRAS dispde de todos os materiais necessarios a realizacdo das acgles
socioassistenciais (CRAS/Cidade Nova).

O CRAS/Cidade Nova € mais uma vez a excecao a regra que parece persistir em
relacdo aos demais pesquisados, sugerindo certa desigualdade em termos de divisdo de
recursos. Porém, observou-se que todos os CRAS dispdem de material basico, como
mesas, cadeiras e armarios. Também possuem computadores, mesmo que em quantidade
insuficientes para alguns, tém linhas telefbnicas e servico de internet. E todos tém a
disposi¢cdo no mesmo periodo de funcionamento dos CRAS, um servico de transporte, tipo
Kombi, para realizagdo de visita domiciliar e institucional, enfim, para todas as atividades
que requisitar a locomoc¢ao da equipe.

Cumpre expor a partir de agora os principais servigos, programas e projetos da
protec@o social basica implementados no ambito dos CRAS em que ocorreu este estudo.

Em se tratando desse aspecto, os dados revelam certo empenho dos Coordenadores e
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Equipes de Referéncia em cumprir com o disposto na Resolucdo n° 109, de 11 de novembro
de 2009, do CNAS, sobre a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais,
organizados por nivel de complexidade do SUAS, a partir da qual foram classificados os
seguintes servicos da protecdo social basica:

1. Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a Familia- PAIF;

2. Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;

3. Servico de Protec@o Social Basica no Domicilio para pessoas com deficiéncia e

idosas.

Desses servigcos, foram o PAIF e o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos os mais presentes nas falas dos trabalhadores do CRAS. Destaca-se que em
momento algum o Servico de Protecdo Social Basica no Domicilio para pessoas com
deficiéncia e idosas foi mencionado. Em relagéo aos Programas, esteve mais presente no
conteudo das falas dos sujeitos entrevistados, o PBF, seguido do Programa Nacional de
Acesso ao Ensino Técnico- PRONATEC®®, o Programa Municipal de Escolarizacdo do
Adulto e da Pessoa ldosa- PROMEAPI, o ProJovem Adolescente e o Programa de
Erradicagéo do Trabalho Infantil- PETI.

Do elenco desses servigos e programas, 0os mais demandados pelas familias que
buscam os CRAS é o PBF, conforme se observa nas falas sistematizadas na Figura 22:

Unidade de Registro/Tema:
Servigos, Programas e Projetos mais demandados pelas familias usuarias do CRAS

Unidade de Contexto Subcategoria

“O Bolsa Familia” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha)

“O CadUnico, sem sombra de duvidas. [..]” (Coordenadora — .
CRAS/S30 José V). Programa Bolsa Familia

“‘Bolsa Familia, principalmente isso, mas tem outras coisas”
(Coordenadora — CRAS/Gléria).

‘O atendimento social e o psicologico, muito olha, e a inclusdo no | Atendimento Individual e o
Cadastro Unico, o Bolsa Familia. [...]" (Coordenadora — CRAS/Cidade Programa Bolsa Familia
Nova).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 22: Servi¢cos, Programas e Projetos mais demandados pelas familias usuarias dos CRAS.

Em face dessa expressiva demanda da populacdo pelo acesso ao PBF, decorre
que grande parte do trabalho social realizado pelos Coordenadores e Equipes de Referéncia

dos CRAS volta-se para a execucdo desse programa e com isso as acdes para a oferta dos

% O PRONATEC é um das iniciativas previstas no Plano Brasil Sem Miséria e consiste na oferta de
um conjunto de a¢des para ampliar a oferta de vagas na Educacao Profissional e tem como publico-
alvo os usuarios dos programas federais de transferéncia de renda.
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servicos socioassistenciais sédo relegadas a um segundo plano. Na Figura 23, estdo as

narrativas que apontam para esta afirmagao:

Unidade de Registro/Tema:
Trabalho social mais realizado para executar servigos e programas no CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Os atendimentos individuais e as Reunides.” (Coordenadora — | Atendimentos Individuais e
CRAS/Cachoeirinha) Reunibes

“O Cadastro Unico.” (Assistente Social - CRAS/Cachoeirinha)
“Ah, é o Cadastro Unico.” (Coordenadora — CRAS/Gléria) Cadastro Unico

“A  operacionalizagdo da sistematica do Cadastro Unico.”
(Coordenadora — CRAS/Sao José 1V)

“Eu sou mais voltada, hoje em dia, de tudo, é para os grupos de Acompanhamento do
Responsavel Familiar, para aquelas em descumprimento de Grupo de Responsavel
condicionalidades. [...].” (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova) Familiar

“E a escuta qualificada e abertura de Prontuario para insergdo no | Atendimento Individual e
Programa PAIF.” (Psicéloga — CRAS/Gléria) Abertura de Prontuario

“Orientagdes gerais e Inscrigbes para o Cadastro Unico.” (Psicéloga — Atendimento Inﬂiyidual €
CRAS/S&0 José 1V) Cadastro Unico

Fonte: Pesquisa de campo 2011/2012.
Figura 23: Trabalho social mais realizado pelos profissionais dos CRAS para executar servicos e
programas.

No entanto, os Coordenadores, Assistentes Sociais e Psicélogos entrevistados
revelaram realizar ainda os seguintes trabalhos: Encaminhamentos; Visitas Domiciliares;
Atendimentos Individuais; Atendimentos Coletivos que sdo os Grupos de Convivéncia e
fortalecimento de vinculos; Reunifes; Eventos; Acompanhamento das familias do PBF;
Acompanhamento das familias do PAIF; Triagem, encaminhamento e acompanhamento dos
usuarios do PRONATEC; Acompanhamento dos adultos e idosos do PROMEAPI;
Acompanhamento dos adolescentes do Projovem; Busca ativa; Palestras; e com mais
presenga, 0s Grupos de convivio e fortalecimento de vinculos para familias em
descumprimento de condicionalidades do PBF.

Vale destacar que as atividades de operacionalizagdo do PBF que abrangem a
triagem, cadastro, recadastro e acompanhamento das familias, que se encontram em
situacdo de descumprimento das condicionalidades, tornaram-se a grande demanda do
trabalho social realizado nos CRAS. Isso porque, conforme os depoimentos das
Coordenadoras do CRAS/S&o José IV e Cidade Nova, os servicos, que antes eram
realizados na sede da SEMASDH quanto a processualidade do CadUnico, foram
descentralizados para os CRAS e, com isso, novas a¢des foram inseridas no quadro de

atividades de todos os trabalhadores dos CRAS.
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e Porque na verdade, muitas coisas foram novas, [...]. Houve uma revira
volta, no sentido do CadUnico. Estreitou mais, muitas coisas que nos
nao faziamos, que nao era dos CRAS fazerem, a gente teve que fazer,
gue é o acompanhamento do Sistema de Condicionalidades- SICON. A
gente ndo fazia acompanhamento on line, a gente ndo fazia essas
coisas, tinha la a central do Cadastro que fazia. A gente ficava- Era um
servico diferenciado, a gente ficava mais voltado ao PAIF, as acfes de
grupos, visitas. Hoje além disto, nés temos mais isto para dar vazao.
Ent&o isso demandou que a gente fizesse cursos, para gente aprender a
fazer tudo. Entdo o CRAS avolumou mais de gente, porque o que iria
tudo numa central, essa central descentralizou. Entdo vem para ca.
Entdo aqui a gente faz o acompanhamento do Projeto Presenca; [...]
(Coordenadora — CRAS/Sé&o José V).

e Eu sou mais voltada, hoje em dia, de tudo, é para os grupos de
Responsavel Familiar, para aquelas em descumprimento de
condicionalidades. [...]. Eu que operacionalizo, por qué? porque s6 o
coordenador, ele tem algumas senhas, todo o meu grupo técnico tem
acesso ao CadUnico, 0 meu grupo técnico tem acesso ao SICON, que é
o Sistema Integrado de Condicionalidades. Porém, além desses, eu
tenho acesso ao SUAS/WEB, eu tenho acesso ao Projeto Presenca e
tenho acesso ao Sistema de Beneficios ao Cidaddo- SIBEC. [...] E
trabalhoso? E. Eu sou s6 uma, o publico é grande. Mas por isso mesmo,
eu faco questdo de um dos encontros que tém com esse grupo que a
gente acompanha, que é de Responsavel Familiar, uma dessas
reunides, [...], eu faco questdo de eu mesma falar [...] (Coordenadora —
CRAS/Cidade Nova).

Seguramente que essa descentralizacdo do CadUnico para os CRAS permite o
fortalecimento do eixo organizativo do SUAS quanto a descentralizagdo e a
intersetorialidade, bem como, dar maior movimento e visibilidade aos CRAS. No entanto,
convém prudéncia nesse processo, para que os CRAS ndo sejam transformados em
sinbnimo de Bolsa Familia, mas evidenciados como unidade publica estatal destinada a
operacionalizacdo da protecdo social basica como um todo. Além disto, a protecdo social
assegurada pela assisténcia social ndo pode ser reduzida a programa de transferéncia de
renda, sendo necesséario fortalecer o mecanismo da articulagdo entre servigos, programas e
projetos.

Deve-se ter em conta que os dados levantados sugerem que essa descentralizacao
do CadUnico para os CRAS em Manaus foi fragiimente acompanhada do arsenal humano e
material necessario para tanto. Conforme foi exposto, a questdo dos trabalhadores, das
condi¢cBes de trabalho, dos problemas relacionados a estrutura fisica e material insuficiente
em alguns CRAS desenham um cenério de insuficiéncia e fragilidade. Em decorréncia
ocorre o acumulo de fungBes, como pode ser verificado na assertiva da Coordenadora do
CRAS/Cidade Nova:

Olha sg, infelizmente, hoje eu ndo sou sé Coordenadora também. Como eu
estou te falando, por falta de recursos humanos e principalmente de
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técnicos, eu sou a Coordenadora, eu sou Assistente Social, eu sou
Palestrante, e sou tudo [...] (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

Nessas condi¢Oes, acredita-se que o profissional acaba por ndo cumprir com as
atribuicbes para as quais foi realmente designado dentro CRAS, apresentando um trabalho
realizado de forma parcial em face da amplitude do que se requer a operacionalizacdo da
assisténcia social na perspectiva do SUAS.

A garantia de espacos adequados a oferta dos servicos, com um ambiente
acolhedor, em que os trabalhadores sejam valorizados e que se possa contar com recursos
materiais suficientes, sd@o pré-requisitos para que o0s usuarios do SUAS alcancem
efetivamente as segurancas da protecdo social basica nos CRAS. Neste sentido, o
Subsecretario da SEMASDH avalia que o alcance aos servigos da protecéo social ofertados

nos CRAS ocorre, mas com dificuldades:

Veja bem, em fungéo daquela dificuldade que eu relatei, da caréncia da
mao de obra, obviamente que nds precisamos-, ndés temos como melhorar
esse alcance. E, nds conseguimos fazer o alcance com sacrificio tremendo
dos profissionais que nos ja temos. Obviamente, nds temos CRAS hoje que
tem caréncia de profissionais, entdo o pessoal trabalha em regime de-, faz
um esfor¢co muito grande para poder conseguir fazer esse atendimento
como nés devemos fazer. Entdo hoje nds fazemos isso com o sacrificio de
nosso pessoal, que tem que trabalhar numa carga de horério maior, tem
que fazer um esforco muito grande para poder conseguir fazer esse
atendimento. [...].

Da mesma forma, os Coordenadores e o0s profissionais das Equipes de Referéncia
reconhecem as necessidades de trabalho ndo cobertas e que inviabilizam de certa forma a
funcdo da protecdo social da assisténcia social. Na presente pesquisa, 0 desajuste da
estrutura fisica dos ambientes dos CRAS e os problemas relacionados a inexisténcia de
uma Politica Municipal de Recursos Humanos do SUAS sdo os aspectos mais presentes
nas falas organizadas na Figura 24, evidenciando a insuficiéncia no quadro de profissionais
em termos quantitativos e a auséncia de outras categorias profissionais de nivel superior
para atender as especificidades dos servigcos socioassistenciais, tais como Pedagogos.
Porém, mesmo diante das dificuldades, a pesquisa apontou referéncias da garantia da
protecdo social basica do SUAS as familias vulneraveis, evidenciada, sobretudo, pela
participacao dos usuarios nas atividades ofertadas nos CRAS.

E de se destacar ainda sobre esse aspecto, entre as falas dos sujeitos
entrevistados, a mencdo de um dos profissionais que atribui a nhdo garantia da protecéo
social por incoeréncia da propria PNAS/2004 e da Tipificagdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, as quais requerem a realizacdo de um trabalho nos CRAS, em particular

a realizacdo de grupos de convivéncia e fortalecimento de vinculos com criangas, para o
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gual os Assistentes Sociais ndo tém competéncia técnica. A este respeito, convém ressaltar
que a NOB-RH/SUAS e a Resolucéo n°. 17, de 20 de junho de 2011, do CNAS, resguardam

autonomia aos municipios quanto a contratacdo de outras categorias profissionais de nivel

superior para atender as especificidades dos servigcos socioassistenciais a serem ofertadas

nos territérios dos CRAS. Portanto, ao que parece o problema néo diz respeito as normas

que regulam a gestdo do SUAS, mas sim a forma como estas estdo sendo interpretadas e

operacionalizadas no municipio de Manaus.

Unidade de Registro/Tema:

Avaliacdo do Coordenador e Equipe de Referéncia do CRAS quanto a garantia da protecdo social

basica aos usuarios do SUAS

Unidade de Contexto

Subcategorias

“Na minha opiniao D., eu acredito, mesmo com todas essas dificuldades, apesar
do espaco, eu acredito que a gente consegue. Porque assim, quando eu vejo
que ha retorno, tu esta entendendo? [...] E s6 de ouvir o que aquela Senhora
falou: ‘ - Poxa, eu sou a mais burra, eu me considero a mais burra da sala, mas
eu j4 estou vendendo os meus guardanapos. Entdo, quando eu ougo isso de
uma usuaria, tu esta entendendo? Para mim isso ja € um ponto positivo. Quando
termina uma palestra, que uma chega comigo e me diz ‘ - eu posso vim outro dia
tirar uma davida com a Senhora?; [...] * - Eu posso trazer a minha vizinha?; [...]
Entdo significa que essa pessoa esta gostando. E o retorno que eu tenho, tu
esta entendendo? E assim, a partir do momento que elas participam, que elas
fazem perguntas, que elas trazem os filhos, tu estd entendendo? s6 de
perguntar. E um ponto positivo. [...].” (Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha)

O trabalho social
realizado no
CRAS garante o
alcance a
protecdo social
basica aos
usuarios do SUAS

“[...] No momento, no momento, esse acompanhamento ele ndo esta ocorrendo
na sua plenitude, mas a gente vai tentar a partir de agora reativar esses grupos
e tentar fazer esses acompanhamentos necessérios” (Assistente Social —
CRAS/Cachoeirinha).

“Olha, eu ndo posso dizer ndo, porque a gente faz. Mas acredito que possa-se
fazer mais. Eu posso fazer mais. Eu volto a te bater, € uma coisa que néo é
mentira, o que falta para complementar, fazer tudo, além de mais capacitacao,
recursos pessoais, ndo é nem tanto material, € recursos humanos, entendeu?
Porque se a gente tiver um quadro completo, a gente vai poder trabalhar
realmente isso, de forma mais profunda. Porque a gente faz 0 maximo que a
gente pode, a gente ndo pode fazer além.” (Coordenadora — CRAS/Cidade
Nova)

“Olha, existe sim a questdo do nosso sigilo, das nossas formas de acolhida,
existe. Porém, poderia ser muito melhor se estrutura fisica, o instrumental a nivel
de trabalho, onde nds pudéssemos realmente garantir a0s n0ssos usuarios
aquilo que ele realmente esta necessitando naquele exato momento. Talvez ndo
seja nem a questdo de garantir, mas pelo menos de tentar abaixar, no primeiro
momento, a ansiedade daquele que chega tao, tao, tdo vulneravel.” (Psicéloga —
CRAS/Gloria)

“Se eu te disser que ‘- Nao, eu garanto’ eu me contradigo quando eu digo que
nao tem acessibilidade no CRAS. Mas também eu n&o posso dizer que ‘- Nao,
de jeito nenhum. ’ Vocé esta vendo como é que é. Mas assim, vamos supor,
chega um cadeirante, vocé da um jeito, ndo da? Mas falta acessibilidade para
ele sozinho se locomover, ir e vir, ir ao banheiro sozinho, ir e voltar, entendeu?
Isso ai eu ndo tenho. Mas eu conseguiria fazer com que ele participasse desses
grupos, dessas reunides, dessas atividades, desse atendimento, entendeu? A
gente faz. [...].” (Coordenadora — CRAS/Sao José V)

O trabalho social
realizado no
CRAS garante
parcialmente o
alcance a
protecdo social
basica aos
usuarios do SUAS




139

“Eu acredito que a gente faz cinquenta por cento. Porque o espago ele € um
espaco bom, mas como ele ndo esta totalmente adequado para que a gente
possa receber mais familias a gente ndo consegue completar todo um servico
disposto pela PNAS. Nao consegue, porque temos duas salas desativadas que
poderiam ser, se tivesse seguranca, poderiam estar equipadas e ai assim a
gente poderia ter uma oferta bem maior de servicos para as familias e segurar,
manter a assiduidade dessas familias no CRAS.” (Psicéloga — CRAS/Sao José
V)

“Se tivesse tudo de acordo com a PNAS, se tudo tivesse como deveria estar, eu
acho que noés poderiamos garantir essas segurancas. E isso ndo é falha da
Secretaria. Para mim, especificamente, é falha da Politica mesmo. Porque na

Tipificacdo coloca que vocé tem que trabalhar com os grupos de criangas, [...]. | © trabalho social
Vocé enquanto Assistente Social se sente capaz de trabalhar com grupo de realizado no
criancas de zero a seis anos, duas vezes na semana? Com grupo de CRAS nao

adolescente trés vezes na semana? Vocé se sente capaz de fazer esse | darante o alcance
trabalho? Eu n&o me sinto. Eu acredito que isso é trabalho para Pedagogo, ndo | & Protecéo social
para Assistente Social. Entdo eu acredito que deveriam existir parcerias sim, eu basica aos
ndo sei como que deveria ser feito, mas eu acho que para funcionar a Politica | Usuarios do SUAS
como ela realmente prega que deve acontecer, deveria ter dentro do CRAS
Pedagogos e deveriam ter profissionais que pudessem ministrar cursos para
adolescente,[...].” (Coordenadora — CRAS/GIl6ria)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 24: Opinido dos Coordenadores e Equipes de Referéncias dos CRAS quanto a garantia da
protecdo social basica aos usuarios do SUAS.

Pelo exposto, afirma-se que ha um longo caminho para que a SEMASDH estruture
0 ambito da prote¢éo social basica da assisténcia social no municipio, mesmo com esforco e
engajamento de Coordenadores e técnicos das Equipes de referéncia dos CRAS em fazer o
trabalho acontecer, sobrevém-se a gestdo local o reduzido quadro de profissionais, o
espaco fisico inadequado de alguns CRAS, além dos mobiliarios e equipamentos impréprios
e insuficientes e da prevaléncia do PBF sobre os servigos socioassistenciais. A isso,
agregue-se o fato da nédo instituicdo do sistema de vigilancia social das situacdes de
vulnerabilidade e risco social, tornando dificil a tarefa de agir preventivamente diante da

desprotecéo social em que se encontram familias e individuos.

3.1.3 Defesa Social e Institucional

A defesa social e institucional, enquanto referéncia para organizacdo dos servigos
socioassistenciais, pressupde a organizagdo da protecdo social, no caso deste estudo, da
basica, objetivando garantir aos usuarios do SUAS o conhecimento e o acesso aos direitos
socioassistenciais. Em outros termos, a defesa e a garantia desses direitos concretiza a
possibilidade de que os usuarios dessa politica publica tenham assegurados o
conhecimento e 0 acesso aos seus direitos bem como ao usufruto dos mesmos.

Nesse reordenamento do SUAS, exige-se que o direito a assisténcia social

ultrapasse o texto da lei e seja processualizado de modo a se concretizar na dindmica dos
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servicos, beneficios, programas e projetos socioassistenciais. Para tanto € preciso que aos
usuarios dessa politica seja garantido:

o Direito ao atendimento digno, atencioso e respeitoso, por parte de todos 0s servigos
socioassistenciais, ausente de procedimentos vexatorios e coercitivos;

e Direito ao tempo, de modo a acessar a rede de servico com reduzida espera e de
acordo com a necessidade;

e Direito & informacéo sobre o funcionamento dos servicos, enquanto direito primario
do cidadao, sobretudo aqueles com vivéncia de barreiras culturais, de leitura, de
limitacdes fisicas;

e Direito do usuério ao protagonismo e manifestacdo de seus interesses;

¢ Direito do usuério a oferta qualificada de servico;

¢ Direito de convivéncia familiar e comunitéria.

Esses direitos séo, portanto, mecanismos que visam assegurar as condi¢des para o
usufruto dos servigos da assisténcia social. A PNAS/2004 fala em garantir o conhecimento
e, a0 mesmo tempo, defender os direitos socioassistenciais, ou seja, cabe ao gestor da
politica publica de assisténcia social organizar os servi¢cos de protecado social do SUAS em
funcéo de que os seus usuarios conhecam quais sdo 0s seus direitos socioassistenciais e,
sobretudo, tenham esses direitos garantidos. Em outros termos, 0s servicos
socioassistenciais devem estar em pleno funcionamento, em conformidade com os direitos
elencados acima.

Nessa pretensdo, cumpre destacar que tais direitos foram ampliados na
oportunidade da realizagdo da V Conferéncia Nacional de Assisténcia Social e das
Conferéncias Municipais e Estaduais. Cabe aqui transcrevé-los, considerando a importancia
que 0s mesmos assumem para o rompimento com a légica do favor e da benesse na gestao
da assisténcia social:

1. Todos os direitos de protegado social de assisténcia social consagrados em

Lei para todos: Direito, de todos e todas, de usufruirem dos direitos assegurados pelo

ordenamento juridico brasileiro a protecéo social ndo contributiva de assisténcia social

efetiva com dignidade e respeito.

2. Direito de equidade rural-urbana na protecdo social n&do contributiva:

Direito, do cidadao e cidada, de acesso as protecdes basica e especial da politica de

assisténcia social, operadas de modo articulado para garantir completude de atencao,

nos meios rural e urbano.

3. Direito de equidade social e de manifestacdo publica: Direito, do cidadéo e

da cidadd, de manifestar-se, exercer protagonismo e controle social na politica de

assisténcia social, sem sofrer discriminagfes, restricbes ou atitudes vexatérias
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derivadas do nivel pessoal de instrucdo formal, etnia, raca, cultura, credo, idade,
género, limitagbes pessoais.

4. Direito a igualdade do cidadao e cidada de acesso a rede socioassistencial:
Direito a igualdade e completude de acesso nas atenc¢des da rede socioassistencial,
direta e conveniada, sem discriminagao ou tutela, com oportunidades para a construcao
da autonomia pessoal dentro das possibilidades e limites de cada um.

5. Direito do usuario a acessibilidade, qualidade e continuidade: Direito, do
usuario e usuaria, da rede socioassistencial, a escuta, ao acolhimento e de ser
protagonista na construcdo de respostas dignas, claras e elucidativas, ofertadas por
servicos de acdo continuada, localizados proximos a sua moradia, operados por
profissionais qualificados, capacitados e permanentes, em espagos com infraestrutura
adequada e acessibilidade, que garantam atendimento privativo, inclusive, para os
usuarios com deficiéncia e idosos.

6. Direito em ter garantida a convivéncia familiar, comunitéria e social: Direito,
do usuéario e usudria, em todas as etapas do ciclo da vida a ter valorizada a
possibilidade de se manter sob convivio familiar, quer seja na familia biolégica ou
construida, e a precedéncia do convivio social e comunitario as solucdes
institucionalizadas.

7. Direito & Protecdo Social por meio da intersetorialidade das politicas
publicas: Direito, do cidaddo e cidada, a melhor qualidade de vida garantida pela
articulacao intersetorial da politica de assisténcia social com outras politicas publicas,
para que alcancem moradia digna trabalho, cuidados de saude, acesso a educacao, a
cultura, ao esporte e lazer, a seguranca alimentar, a seguranca publica, a preservacao
do meio ambiente, a infraestrutura urbana e rural, ao crédito bancario, a documentacao
civil e ao desenvolvimento sustentavel.

8. Direito a renda: Direito, do cidaddo e cidadd e do povo indigena, a renda
individual e familiar, assegurada através de programas e projetos intersetoriais de
inclusdo produtiva, associativismo e cooperativismo, que assegurem a insercdo ou
reinsercdo no mercado de trabalho, nos meios urbano e rural.

9. Direito ao cofinanciamento da protecdo social ndo contributiva: Direito, do
usuario e usuaria, da rede socioassistencial a ter garantido o cofinanciamento estatal —
federal, estadual, municipal e Distrito Federal — para operagdo integral, profissional,
continua e sistémica da rede socioassistencial nos meios urbano e rural.

10. Direito ao controle social e defesa dos direitos socioassistenciais: Direito,
do cidadédo e cidada, a ser informado de forma publica, individual e coletiva sobre as
ofertas da rede socioassistencial, seu modo de gestdo e financiamento; e sobre o0s

direitos socioassistenciais, 0s modos e instancias para defendé-los e exercer o controle
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social, respeitados os aspectos da individualidade humana, como a intimidade e a
privacidade.

A partir dessas referéncias, entende-se que a analise do cumprimento dessa funcao
da assisténcia social em garantir os direitos socioassistenciais por parte da SEMASDH
abrange desde aspectos ja tratados em capitulo e tépicos anteriores, como outros que ainda
serdo tratados no proximo topico. Para este momento, importa resgatar alguns desses

resultados e suas implicacdes sobre determinados direitos socioassistenciais:

\

) ] e Direito ao atendimento digno,
e Estrutura fisica inadequada de alguns ) )
CRAS: atencioso e respeitoso;
e Caréncia de materiais permanentes e & e Direito ao tempo, de modo a
equipamentos em alguns CRAS; < ]
e Quadro de profissionais insuficiente e fragil > W acessar a rede de servico com
em alguns CRAS; W reduzida espera;
e Centralidade na operacionalizacdo do o o .
Programa Bolsa Familia nos CRAS; e Direito do wusuario a oferta
e Acumulo de fungbes por alguns qualificada de servico;
profissionais dos CRAS;
_
_\ ..
e Auséncia de abordagens e metodologias S,:) o . -
de trabalho com as familias que as levem a ~_ e Direito de Convivéncia familiar e
tecerem reflexbes criticas para construgao W comunitaria;
de novos projetos de vida. v

_/

E ainda revelador saber como os atores sociais envolvidos na formulacéo,
execucdo e controle da assisténcia social em Manaus avaliam o0 modo como a protecao
social basica é organizada no municipio, tendo em vista a garantia ao conhecimento e a
defesa dos direitos socioassistenciais aos usuéarios do SUAS. Sob este viés, desvelou-se
uma perspectiva de cumprimento da defesa social e institucional como a realizagdo de uma
obrigacdo e ndo um dever do Estado em legitimar as demandas das familias usuarias do
SUAS:

NOs temos que cumprir com essas obrigacdes, sob pena de nés sermos
penalizados pelo préprio MDS, porque had uma pactuacdo do municipio com
0 ministério para que a gente possa desenvolver essas atividades. [...],
guando vocé presta um trabalho vocé tem que ver pelo ponto de vista de
guem esté prestando e de quem esta recebendo, hoje do ponto de vista de
guem esta prestando, olhando para nossa secretaria nos estamos
trabalhando no limite das nossas for¢as. Do ponto de vista do usuério, do
destinatario do servigo, ele estd tendo o servico a sua disposi¢cdo. [...]
(Subsecretario — SEMASDH).
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Com base nessa assertiva questiona-se: e se ndo houvesse o SUAS, enquanto
mecanismo definidor e organizador dos elementos necessarios a operacionalizacdo da
assisténcia social como um direito, entre os quais se inclui o pressuposto de um pacto
federativo para a gestdo compartilhada, com a definicdo clara de competéncias entre os
entes da federacdo? Certamente que pelo discurso acima, a assisténcia social
permaneceria como ‘ndo politica’, continuando a ser operacionalizada de modo difuso, ao
gosto do prefeito, do governador e de suas esposas. Portanto, reafirma-se a importancia do
SUAS em exigir pela efetivacdo da assisténcia social como politica publica e dever do
Estado, para legitimar as demandas de familias e individuos brasileiros.

Sob esse entendimento, enfatiza-se que os direitos socioassistenciais devem ser
assegurados na operacdo do SUAS. E importante que todos os interlocutores da politica
publica de assisténcia social apreendam e exijam o cumprimento desses direitos. Demanda-
se que unidades publicas estatais e a rede socioassistencial reafirmem com pujanca o
compromisso em efetiva-los. Exige-se, portanto, “[...] que a expressao da garantia de direito
social, como viabilizador da inser¢do no campo assistencial, seja materializada no cotidiano
da vida da populacéo brasileira (COUTO, 2007, p. 26).

Nas narrativas dos Coordenadores, Assistentes Sociais e Psic6logos entrevistados,
observou-se, no entanto, que had um deslocamento quanto a concep¢do dos direitos
socioassistenciais do ponto de vista do que € preconizado na PNAS/2004 e do decélogo dos
direitos socioassistenciais. Ficou bastante manifesto que os profissionais se referem aos
direitos socioassistenciais do angulo dos direitos e deveres de um modo amplo, ou seja, nédo
os tratam como direitos especificos do campo da assisténcia social ou, ainda, reduzem-nos
ao direito ao acesso a informacao ou aos servicos ofertados nos CRAS. Por esses dados,
reitera-se a necessidade de apropriacdo das diretrizes da PNAS/2004 bem como das
demais normativas de gestdo do SUAS para a operacionalizagdo da assisténcia social no
contexto local.

Independentemente dessas limitagbes apresentadas em torno da concepcao dos
direitos socioassistenciais por parte dos profissionais dos CRAS pesquisados, este estudo
mostrou que, mesmo diante das dificuldades, € amplo o esforco dos Coordenadores,
Assistentes Sociais e PsicOlogos para garantir agbes que, na dindmica da oferta dos
servigos da protecdo social basica, contribuam para garantir parcialmente que os CRAS se
coloquem em defesa dos direitos socioassistenciais aos usuérios do SUAS.

Mais uma vez a estrutura fisica inadequada de alguns CRAS e a insuficiéncia
quantitativa do quadro de técnicos sdo apontados como elementos limitadores da garantia
do conhecimento e da defesa dos direitos socioassistenciais. Foi mencionada ainda a falta
de assiduidade das familias nos CRAS e a linguagem utilizada nas atividades pelos

técnicos, conforme sinalizado na figura a seguir:
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Unidade de Registro/Tema:

Avaliacao sobre a forma organizacao da protecéo social basica no CRAS quanto a garantia do

conhecimento e da defesa dos direitos socioassistenciais

Unidade de Contexto

Subcategorias

“Pelo menos a gente tenta. A gente faz por onde. Devido ao espago, o
namero de técnicos, tu esta entendendo? Entdo, veja bem, hoje, se eu
preparei a palestra para dar e a Secretaria me chama? Eu tenho que da uma
de doida: ‘ - motorista vem aqui rapido, pega o pen-drive e leva para as
meninas.” E acaba que uma vem da e ela da algum jeito, coitada, ou entao
ela pega alguma coisa que ela possa dar para que-. [...] * - olha, te vira ai, da
uma lida no material que fiz.” Entendeu? Entdo é por isso que eu digo, na
medida do possivel a gente tenta fazer, entendeu? Entdo, dentro da medida
do possivel a gente tenta fazer com que as coisas acontegcam.”
(Coordenadora — CRAS/Cachoeirinha)

Garante com
dificuldades o acesso
ao conhecimento e a

defesa dos direitos
socioassistenciais.

“Ah sim, isso € uma coisa que acontece. Porque os profissionais que estédo
aqui, apesar de serem poucos, eles sdo totalmente capacitados, temos
profissionais que ja vieram de outras areas e eles sdo conhecedores e
passam isso. Eu mesma quando eu falo nas minhas palestras para o usuario
que ele é um cidadao de direitos e deveres, e que ele tem direito, o que ele
deve fazer? Entdo eu acho legal isso muito legal da equipe nossa daqui é
essa forma do usuario sair daqui sabedor, conhecedor, do que ele deve
fazer.” (Coordenadora — CRAS/Cidade Nova).

Garante 0 acesso a
informacao sobre
direitos e deveres

“Dentro desses grupos de convivéncia, nés trabalhamos esses direitos.
Porém muitas das vezes, tem que ser uma coisa mais falada, discutida, para
que eles realmente possam ter essa compreensao, as vezes é a questdo da
linguagem que tem ser decodificada para que eles venham a entender, ter
essa compreensdo” (Psicéloga — CRAS/Gléria).

Garante 0 acesso ao
conhecimento dos
direitos
socioassistenciais

“Isso é possivel sim, talvez ndo de forma plena. Mas isso sim, informacgéo é
uma coisa que funciona, informacao realmente funciona, porque € 0 nosso
melhor material de trabalho que a gente tem €& a nossa voz, somos nos
mesmos. Entdo, toda vez que entra um usuario aqui no CRAS, ele nédo sai
com a mesma cabeca que ele entrou, [...] o servico de informacéo, de
empoderamento do usuario, isso existe, com certeza isso existe. O que é
deficiente no CRAS é realmente a parte de se ter uma estrutura maior para
trabalhar com a familia como a Tipificacdo exige que se trabalhe [...].”
(Coordenadora — CRAS/Gldria)

Garante parcialmente
0 acesso a
informacao

“Nesse momento, eu acho que a gente garante os direitos socioassistenciais,
porgue o que eles vem procurar vocé consegue dar retorno, vocé consegue.
Se eles chegam até mim e procuram 0 servico que nesse momento eu estou
ofertando, ele consegue ter feedback, ele consegue ser atendido. [...] Ele nédo
fica sem atendimento. Na verdade é isso, ele ndo fica sem atendimento”
(Coordenadora — CRAS/Sao José V).

Garante o0 acesso
aos servicos
ofertados no CRAS

“E dificil, ndo garante. Se nds tivéssemos um espaco adequado e as familias
tivessem assiduidade daria para gente fazer uma sistematica bem maior e ai
sim eles teriam uma consciéncia dos direitos deles, de manter os filhos na
escola, de levar os filhos na Casinha para pesar, de estar cuidando melhor
dos seus filhos, porque o0 CRAS ele foi assaltado pelos filhos das familias que
sdo assistidas nos CRAS. Entado assim, eu creio que seja mais por esse viés”
(Psicéloga — CRAS/Sao José IV).

N&o garante o
conhecimento e a
defesa dos direitos
socioassistenciais

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.

Figura 25: Organizacdo da protecdo social basica e a garantia do conhecimento e da defesa dos

direitos socioassistenciais dos usuarios do SUAS.

A avaliacdo da Conselheira Estatal do CMAS sobre tal processo confirma o

problema da inadequacgéo da estrutura fisica dos CRAS bem como da auséncia de alguns
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equipamentos necessarios a tornar os ambientes dos CRAS acolhedores, ressaltando ainda
a auséncia de divulgacéo dos direitos socioassistenciais e o estagio inicial em que encontra

a rede socioassistencial.

Acho que isso ndo estd totalmente garantido ndo. Esta parcialmente
garantido. Porque eu digo assim, a gente ndo tem uma divulgagdo em
massa. Os CRAS ndo tém ambiéncia suficiente para dizer assim: ‘- eu vou
atender, realmente eu vou atender quinze criangas de zero a seis anos,
nesse espa¢co aqui, com ambiéncia, adequado, climatizado, agradavel

Entendeu? Se tiver, é cinco CRAS, o restante é tudo incompativel,
entendeu? E assim, como é que eu vou divulgar uma rede que ainda esta
em processo de aprimoramento? [...]. Entdo no momento que eu tiver tudo
isso ai, ai sim, é respeitoso que o Gestor faca essa divulgacdo massica de
que existe esse Sistema, que as criancas do Cadastro Unico e do Bolsa
Familia eles tém direito a esse tipo de servigo, hoje eles tém, mas da
maneira que os CRAS podem conceder e ndo da maneira que realmente é
preciso conceder, entendeu?.

A NOB-SUAS/2005 preconiza que, além dos centros de referéncia e dos conselhos
de direitos, devem compor o rol institucional de defesa e garantia dos direitos
socioassistenciais, a existéncia de ouvidorias e centros de apoio sociojuridico. Neste
sentido, indica que esses espacgos devem possibilitar que o cidaddo manifeste seus
interesses, bem como, quando seus direitos sdo violados. Entretanto, mesmo com esses
indicativos, ndo foi observada a existéncia desses equipamentos no ambito da SEMASDH.

Por essas configuragbes, afirma-se que a concretizacdo dos direitos
socioassistenciais no ambito da protecdo social basica em Manaus, esbarra na fragil
institucionalidade tracada pela SEMASDH para operacionalizar a assisténcia social no
municipio. Por extensdo a esse movimento fragil na consolidacdo dos direitos
socioassistenciais, as prote¢cbes que devem ser providas pela assisténcia social s&o
fragilizadas em seu movimento para prevencao de situacdo de riscos e vulnerabilidades.

E preciso compreender, entretanto, que os direitos socioassistenciais sdo frutos do
processo historico contraditério ensejado para a construgdo da relagdo entre Estado e
sociedade para o reconhecimento dos direitos sociais no pais. Assim, buscar defender e
garantir os direitos socioassistenciais € sindbnimo de travar uma luta contra as forcas
conservadoras, as quais tradicionalmente tém marcado presenga nesse processo, no
sentido de impossibilitar a divulgacdo e concretizacdo, na sociedade brasileira, dessa
contrahegemonia que quer afiancar o acesso a politica de assisténcia social como
garantidora dos direitos socioassistenciais (COUTO, 2007).

Portanto, esse movimento fragil de concretizacdo dos direitos socioassistenciais
muito além das dificuldades especificas da gestao local, pode ser atribuido também a
cultura politica do pais. Compreende-se que enfrentar as forcas conservadoras do pais que

tendem a subalternizar os usuarios da assisténcia social pode ser tensionado a medida que
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esses usuarios sejam reconhecidos e tratados como protagonistas nesta politica publica. A
protecdo social do SUAS prevé a néo tutela do individuo, ao contrario, busca sua autonomia
e protagonismo, por isso, no proximo tépico tem-se a fala dos usuérios do SUAS sobre o
acesso aos servigos socioassistenciais ofertados nos CRAS de Manaus.

3.2 O ACESSO AOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTEGCAO SOCIAL
BASICA EM MANAUS/AM NA OTICA DE SEUS USUARIOS

Os servicos socioassistenciais que estao sendo analisados sao aqueles tratados no
tépico anterior citados pelos Coordenadores e Equipe de Referéncia dos CRAS, quais
foram: o PAIF; o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos; além dos programas:
o0 PBF; o PRONATEC; o ProJovem Adolescente; e o PETI, enfim estdo em analise todas as
acoes desenvolvidas nos CRAS. Em tese, esses servicos e programas devem materializar
na vida das pessoas que demandam a assisténcia social as segurancgas sociais de acolhida,
convivio familiar e comunitario e desenvolvimento da autonomia, previstas na PNAS/2004.

O norte para essa analise do acesso aos servigos socioassistenciais sera a fala dos
usuarios sobre o atendimento recebido, as atividades das quais participaram, 0s
profissionais por quais foram atendidos, enfim, desde 0 momento que adentraram ao CRAS,
até o instante da saida e as vezes que voltaram, intencionando observar como ocorreu 0
acesso bem como o alcance a tais segurancas sociais cabiveis a assisténcia social ao

cidadao e a familia.

3.2.1 Condic¢bes de vida

Antes de ouvir os usuarios da protecao social basica do SUAS sobre como
acessaram aos servigcos socioassistenciais ofertados nos CRAS, cumpre saber: Quem sdo
esses usuarios? O que fazem? Como vivem? O publico usuario da assisténcia social é
definido pela PNAS/2004 (MDS, 2004, p. 18-19) como:

[...] cidad&os e grupos que se encontram em situacdes de vulnerabilidade e
riscos, tais como: familias e individuos com perda ou fragilidade de vinculos
de afetividade, pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida; identidade
estigmatizadas em termos étnico, cultural e sexual; desvantagem pessoal
resultante de deficiéncias; exclusao pela pobreza e, ou, no acesso as
demais politicas publicas; uso de substancias psicoativas; diferentes formas
de violéncia advinda do nucleo familiar, grupos e individuos; insercao
precdria ou ndo insercdo no mercado de trabalho formal e informal;
estratégias e alternativas diferenciadas de sobrevivéncia que podem
representar risco pessoal e social.
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Nessas configuracdes, o conceito do publico demandatério da assisténcia social foi
ampliado no contexto da PNAS/2004 (COUTO ET AL., 2010). Destarte, a partir desse
marco, além daquele publico tradicional da assisténcia social, ou seja, criangcas, idosos e
portadores de deficiéncia, a PNAS/2004 incorporou também outros grupos e cidadaos em
situacdo de vulnerabilidade social por conta do desemprego ou insercao precaria no
mercado de trabalho formal ou informal.

No marco dessas mudancas acerca da concepgao de usuario da assisténcia social,
colocam-se outras questdes que devem ser consideradas segundo Couto et al. (2010): é
preciso romper com o paradigma da heranca conservadora que subalterniza os usuarios das
politicas assistenciais, pela negacdo da condicdo de sujeitos de direitos; as vulnerabilidades
e riscos sociais devem ser compreendidos como produtos das desigualdades inerentes ao
sistema capitalista, portanto enfrentd-los exige uma intervengdo para além das politicas
sociais; o usuario da assisténcia social deve ser reconhecido como sujeito pertencente a
‘classe que vive do trabalho’; é necessario desfazer com estigma da populacido usuaria da
assisténcia social como desorganizada e despolitizada.

A partir dessas referéncias, tem-se que o usuario da assisténcia social é sujeito
portador de direitos. Esses direitos, por sua vez, ndo sao dadivas do Estado, ao contrério,
sdo garantidos a partir de um constante movimento coletivo, de classe social. Dai a
necessidade dos trabalhadores do SUAS oportunizar aos usuéarios dessa politica condicbes
objetivas para que pensem a sociedade e o lugar que nela ocupam, no sentido que
tensionem a hegemonia edificada (COUTO ET AL., 2010).

Aqui, entdo, as paginas sao escritas a partir da fala dos usuéarios dessa politica
publica e vale enfatizar que, dos 12 (doze) selecionados por meio dos critérios de inclusao e
exclusdo construidos para esta pesquisa, todos foram do sexo feminino. Portanto, foram as
mulheres, que entrevistadas em suas residéncias, falaram sobre suas condi¢des de vida. De
um modo geral, suas narrativas expressaram a desprote¢do social, porque suas familias
ndo sdo alcancadas pelas regulamentagcbes do Estado. Mulheres jovens, algumas
desempregadas, outras com emprego informal, muitas que nao conseguiram terminar o
ensino médio, morando em condigBes precéarias, muitas separadas, criando os filhos
sozinhas. E por ai se segue.

Em relagéo a faixa etaria dessas mulheres, a pesquisa revelou que sdo jovens as
usuérias que demandam 0s servigos socioassistenciais da protecédo social basica do SUAS
que participaram dessa pesquisa. Pela leitura da Figura 26 € possivel observar a presenca
expressiva de mulheres com idade entre 20 e 35 anos, predominando com 33,3% para

aguelas com idade entre 31 e 35 anos.
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Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 26: Idade das Mulheres que buscam os CRAS.

Além desse quesito idade, fez-se necessério investigar o local de origem dessas
mulheres. Nesse aspecto, a pesquisa revelou que expressivamente, 75%, as usuarias
entrevistadas sdo manauaras. Quanto as demais, representando 25%, séo oriundas de
pequenas cidades como Manacapuru e Urucara, ho Amazonas, e Juriti, no Para, ratificando
a tradicdo dos processos migratorios para os centros urbanos em busca de melhores
condi¢cbes de vida; ao chegarem a cidade desejada, depararam-se com uma logica de
precarizagdo em termos de oferta de emprego e moradia.

Quanto ao estado civil, os resultados da pesquisa revelaram uma diversidade sobre
a questdo. Das 12 (dozes) usuarias entrevistadas, 33% sdo casadas, 33% sao solteiras,
25% vivem sob unido consensual e 8,3% sao separadas. Destes dados, pode-se projetar a
predominancia no universo desse estudo do arranjo familiar constituido de casal com filhos.
Por outro lado, os dados desvelam também outros arranjos familiares constituidos pela
figura da avo, neto, primo, sobrinho, tendo em geral a mulher (sujeito dessa pesquisa) como
a pessoa de referéncia da familia.

Em geral, 0 nimero de pessoas por familia dessas mulheres ficou huma média de
4,8 integrantes por familia, um tanto quanto distante da média da Regiao Norte em 2009 que
foi 3,8 pessoa por familia (IBGE, 2010). Entretanto, dessa média identificada por familia, a
pesquisa mostrou que 2,6 sao filhos das mulheres entrevistadas, alinhando-as a taxa de
2,38 da média estadual (IBGE, 2010).

Talvez em razdo dessa reducdo do numero de filhos, essas mulheres tenham
conseguido estudar mais tempo. Neste aspecto, esta pesquisa sinalizou que 50% das

mulheres entrevistadas que buscam os servi¢os socioassistenciais dos CRAS concluiram o
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Ensino Médio. A leitura da Figura 27 permite ainda expor que 33% das mulheres entrevistas

ndo concluiram o Ensino Fundamental e 17%, o Médio.

Ensino
Fundamenta
| Incompleto

33%

i

Ensino |
Médio

Completo
50%

Ensino
Médio
Incompleto
17%

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 27: Escolaridades das usuérias que buscam os CRAS.

Deve-se acrescentar a esses dados sobre a escolarizacdo, que das 12 (doze)
mulheres que fizeram parte desta pesquisa somente 02 (duas) informaram ter realizado
curso de capacitagdo profissional, sendo 01 (uma) de Técnico em Enfermagem e outra de
Pintura em Tecido. Esses dados expressam a necessidade do desenvolvimento de
estratégias publicas para a capacitacao profissional dessas mulheres.

Quanto a situacdo escolar dos familiares das usuarias dos CRAS, identificou-se, em
relacdo aqueles com idade entre 0 a 17 anos de idade, que o grupo de criancas de 0 a 5
anos de idade apresentou um taxa de escolarizacao de 50%. Na faixa etaria de 6 a 14 anos,
revelou-se que todos estédo frequentando a escola. De modo igual, encontrava-se a situagao
dos adolescentes filhos ou sobrinhos dessas mulheres, alcancando 100% desse
contingente, dos quais metade estava no nivel médio e a outra metade no nivel
fundamental, desvelando-se que entre esses adolescentes o0 ensino médio ainda nao é
universal.

Em termos de acesso a trabalho, os dados levantados sinalizaram que cerca de
50% das mulheres entrevistadas afirmaram estar desempregadas. A outra metade, 50%,
gque expuseram estarem empregadas desenvolvem atividades como cozinheira, lavadeira,
vendedoras de cosméticos bem como técnica de enfermagem e auxiliar de administracao.
Desse quantitativo de 06 (seis) mulheres que disseram trabalhar, apenas 02 (duas) eram de
Carteira de Trabalho assinada.

As condicBes do acesso ao trabalho limitam a vida dessas mulheres em termos

financeiros. A renda mais alta apontada por 01 (uma) mulher foi de R$ 1.616,00, seguida de
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R$ 1.370,00, por outra e R$ 1.340,00, por mais uma. A renda mais baixa, apresentadas por
06 (seis) mulheres, ficou em torno de 0 a 01 salario minimo. A Figura 28 sintetiza os dados
sobre a renda familiar das mulheres entrevistadas que buscam os CRAS de Manaus.

De 02 a 03
SIM
25%

De 01 a 02
SIM
25%

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 28: Renda Familiar das usuérias que buscam os CRAS.

Deve-se considerar ainda que uma das fontes que complementa a renda das
familias dessas mulheres, em 41,7% dos casos, corresponde a beneficios e programas de
transferéncia de renda do Governo Federal, Estadual e Municipal. Interessante observar no
caso das 06 (seis) mulheres que afirmaram estar desempregadas que apenas 02 (duas)
expuseram ter acesso a programas de transferéncia de renda e a beneficios. Dentre os
beneficios e programas mais recebidos destaca-se o Bolsa Familia do Governo Federal,

conforme se observa na Figura a seguir.
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Beneficio de Prestacéo - 14%
Continuada

Bolsa Familia 8%

Projeto Cidadédo 28%

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 29: Acesso a beneficios e programas de transferéncia de renda.

O desvelamento das condi¢es de vida das usuarias dos CRAS que fizeram parte
desse estudo dependeu, além dos aspectos trabalhados até entdo, da identificacdo das
situacdes de moradia, tendo em vista que indica a seguranca de habitagdo das mesmas.
Neste aspecto, a pesquisa realizada revelou que 50% das mulheres entrevistadas tém
domicilio proprio, o que por um lado revela certa seguranga em termos de habitagéo.
Contudo, ha que se considerar que a outra metade, 50%, reside em imoéveis cedidos por
parentes e amigos.

No que se refere ao material utilizado na constru¢éo desses domicilios, identificou-
se que 50% das casas séo de alvenaria, 41,7% sdo de madeira e o restante, 8,3%, sdo
mistas, das quais duas ficavam em areas de igarapé.

A concentracdo de moradias no ambiente urbano demanda do poder publico a
garantia de uma gama de servigos sociais necessarios a sustentabilidade do processo de
urbanizacdo. Dentre os servigcos requeridos, destacam-se a distribuicdo de agua na cidade,
a rede de esgoto e coleta de lixo. Sobre estes dados, identificou-se que:

e todas as usuarias dos CRAS que fizeram parte do estudo, tém acesso a agua, seja
através da rede geral de abastecimento, seja através de poco artesiano comunitario,

¢ metade das mulheres reside em bairros que dispbe de uma rede geral de esgoto; por
outro lado, 25% delas relataram que dispensam o0s dejetos produzidos pela familia
diretamente no igarapé, por morarem em areas que ndo existem uma rede de
esgotamento, como é o caso de uma parte do Bairro da Gldria e de areas recentemente
ocupadas no bairro Grande Vitoria; o restante faz uso de fossa séptica;

e 75% das mulheres entrevistadas tém acesso ao servi¢o de coleta de lixo, no entanto o

restante afirma néo ter acesso a tal servico, dispensando o lixo produzido pela familia
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nos igarapés; ou queimam ou levam ao local mais préximo de suas residéncias onde
ocorre o0 servigo publico da coleta.

E possivel observar que, para algumas mulheres que fizeram parte deste estudo, o
acesso aos servicos de saneamento basico ainda ndo € uma realidade. Da mesma forma,
essas mulheres carecem de moradias dignas, de acesso a beneficios sociais, a trabalho
melhor remunerado, a cursos profissionalizantes, enfim, a oportunidades mais includentes.
Por essas condi¢gbes, essas mulheres procuram estratégias para enfrentar os problemas
vivenciados por suas familias. Nesse caminho pela reproducdo social da familia, as
mulheres creditam suas esperancas nosS Servicos e programas socioassistenciais da
assisténcia social ofertados nos CRAS. Por isso, merece ouvir 0 que elas tém a dizer sobre

eSSe acesso aos mesmaos.

3.2.2 Aquisicdes dos usuérios: os limites na oferta dos servigos

socioassistenciais

Como se sabe a assisténcia social no campo da seguridade social é politica de
protecdo social, devendo proteger as familias das situacdes de riscos e vulnerabilidade
(SPOSATI, 2001). As formas de acesso as segurancas sociais da assisténcia social nos
CRAS podem ocorrer das mais variadas formas, sendo por procura espontanea, busca ativa
ou ainda, por encaminhamento da rede socioassistencial ou das demais politicas publicas.
No caso particular desse estudo, os dados demonstraram que foram os préprios usuarios

que espontaneamente buscaram o CRAS.

Unidade de Registro/Tema:
Forma de Acesso ao CRAS

Unidade de Contexto Subcategoria

“Eu gosto muito de procurar saber as coisas do bairro. Porque tudo que aparece
assim, eu gosto de esta 14 no meio, participar, eu gosto de participar. Entdo
através do Bolsa Familia, que a gente precisa muito, de vez em quando tem que
ir A para atualizar os documentos. Todo ano tem que fazer isso, ai foi como
soube. Eu fiquei sabendo, eu mesma procurando, eu gosto muito de participar Por procura
entendeu?” (Usuario 2 — CRAS/Gléria). espontanea

Eu fiquei sabendo por outras pessoas que foram & no CRAS, por vizinhos, que
era para mim ir la que iam cadastrar” (Usuario 2 — CRAS/Sao José V).

“Através de uma amiga minha” (Usuario 1 — CRAS/Cachoeirinha).
“Eu fiquei sabendo por intermédio de vizinhos e da TV’ (Usuario 1 —
CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 30: Forma de Acesso ao CRAS.

Cabe destacar entre as narrativas acima a falta da forma de acesso por busca

ativa, expressando a auséncia das Equipes de Referéncias dos CRAS pesquisados no
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domicilio das familias, nas associac6es de bairros, nas igrejas, nas unidades bésicas de
saude, nos Conselhos Tutelares, enfim, nos territorios de abrangéncia dos CRAS. A procura
do CRAS pelos usuarios, de forma espontédnea ou por encaminhamento, sinaliza que a
familia ou o individuo j& estéo fragilizados por conta das vulnerabilidades que os afetam. A
busca ativa, ao contrario, € a procura intencional, pela Equipe de Referéncia do CRAS em
seu territorio, de acontecimentos que podem condicionar as condi¢des de vida das familias
de um determinado territorio (MDS, 2009).

Trata-se, portanto, de um processo de identificacdo e notificacdo dessas situacdes
sobre as familias e sobre o local em que vivem, exercendo desse modo a vigilancia social
do territério do CRAS (MDS, 2009a). Assim, a busca ativa no territério dos CRAS é de
extrema importancia no exercicio da protecdo social basica da assisténcia social, tendo em
vista que as informacdes obtidas pela busca intencional das equipes de referéncia dos
CRAS devem se desdobrar em acOes estratégicas de carater urgente e protetivo das
situacdes de risco social.

Independente da forma de acesso as segurangas sociais, considera-se que a
efetividade da assisténcia social como politica de seguridade social, sobretudo no ambito da
protecdo social basica, deve afiancar a cobertura de necessidades apresentadas pela
familia (SPOSATI, 2001). Neste aspecto, e considerando os dados da pesquisa quanto a
forma de acesso aos servigos socioassistenciais relatados acima, desvela-se a necessidade
da SEMASDH ampliar sua capacidade protetiva, estendendo, sobretudo, a seguranca de
acolhida as familias, por meio de desenvolvimento de ac¢des, cuidados, servigos e projetos
para cobrir as mais variadas condi¢des, como:

o familias em processo de reconstrucdo de autonomia;

o familias em processo de reconstrucado de vinculos;

o familias com criangas, com adolescentes, jovens e idosos inseridos em servigos
socioassistenciais, territorialmente referenciadas ao CRAS;

o familias com beneficiarios do Beneficio de Prestagdo Continuada;

o familias inseridas em programas de transferéncia de renda.

Nesse sentido, compete a assisténcia social, no ambito da protecéo social basica
desenvolvida nos CRAS, acolher as demandas, o0s interesses, necessidades e
possibilidades das familias que os procuram. Isto inclui o direito da familia e ou individuo de
ser acolhida no CRAS, ou seja, 0 CRAS deve ser organizado de modo a facilitar o contato
inicial da familia e/ou individuo com um profissional que o acolha e viabilize as suas
necessidades. Nesse quesito, a pesquisa mostrou que os usuarios do SUAS que buscaram
0os CRAS tiveram garantido o direito de ser acolhidos. Em geral, os usuarios identificaram

esse profissional como a ‘recepcionista’. A Figura 31 sinaliza essa subcategoria.
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Unidade de Registro/Tema:
Atendimento Inicial no CRAS

Unidade de Contexto Subcategoria

“Foi um atendente |a da frente, ai ela repassava la para Assistente Social la

de dentro.” (Usuario 1 — CRAS/Gléria) Acolhimento e

atendimento inicial por
um profissional na

“Primeiro foi a atendente la fora, que eles atendem, faz uma ficha.” (Usuario recepgao

2 — CRAS/Cachoeirinha)

“Foi uma moginha la que é a recepcionista.” (Usuario 2 — CRAS/Sao José IV

“Foi uma secretaria, uma menina que fica assim na recepg¢ao atendendo.”
(Usuério 2 — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 31: Forma de Acolhida nos CRAS.

7 7

O momento de acolhida é primordial, é o periodo da espera e da transicédo
qualificada para o0 acesso aos servicos do CRAS (MDS, 2009a). Dentre estes, compreende-
se 0 atendimento por um técnico de nivel superior que componha a Equipe de Referéncia do
CRAS, enquanto direito do usuério em receber um atendimento particularizado por um
profissional que tenha competéncia em intervir na demanda apresentada pelo usuario.
Quanto a isto a Figura 32 ilustra uma amostra do que expressa a totalidade das falas dos

usuarios.

Unidade de Registro/Tema:
Atendimento por profissional da Equipes de Referéncia do CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Acho eu que foi por uma Assistente Social” (Usuario 3 — CRAS/GI6ria).

“E, também por uma Assistente Social, eu acho” (Usuario 3 — CRAS/S&0

José IV) Acesso a um

' atendimento por um
“Ai vem as meninas, tem a Assistente Social.” (Usuario 2 - | Profissional da equipe
CRAS/Cachoeirinha) de referéncia do CRAS
“Por um Psicologo e passei também pela Assistente Social 14.” (Usuario 2
— CRAS/Cidade Nova)
“Néao tinha Assistente Social, ndo tinha Psicdlogo la ndo.” (Usuario 1 — | N&o teve acesso a um
CRAS/Séao José V) atendimento com um

Profissional da equipe
“Por uma cadastradora s6. Eu nem fui atendida pela Assistente Social. de referéncia do gRRS

(Usuério 3 — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 32: Atendimento por profissional das Equipes de Referéncia dos CRAS.

A partir desses depoimentos, convém esclarecer que o acesso ao atendimento
prestado por um profissional da Equipe de Referéncia do CRAS seja Assistente Social ou
Psicélogo, além de consolidar uma boa acolhida, representa a possibilidade de conhecer o
modo de vida daquela familia, suas dificuldades, demandas, potencialidades e capacidades.
Subentende-se que o olhar dos profissionais que necessariamente compdem as Equipes de

Referéncias dos CRAS consiste numa visdo capacitada para perceber as vulnerabilidades
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que sdo peculiares a cada ciclo de vida bem como as fragilidades do convivio familiar e
social e as situagdes de violagbes da dignidade humana.

Por esse entendimento, considera-se que 0 ndo acesso a um atendimento por um
profissional da equipe de referéncia do CRAS é um retorno a época em que as atividades de
assisténcia social, por serem relegadas pelos profissionais de Servico Social, eram
realizadas por voluntarios ou auxiliares sociais (SPOSATI ET AL, 2008). Hoje, no entanto,
ndo se trata de uma negacdo da categoria de Assistentes Sociais a assisténcia social, mas
reflete sim a insuficiéncia no quadro de profissionais mantido pela SEMASDH, conforme ja
sinalizado diversas vezes neste estudo.

Compreende-se que, mesmo em se tratando de uma atividade de atualizacdo dos
dados da familia no CadUnico, hoje uma atividade rotineira nos CRAS de Manaus e que, em
tese, deveria ser realizada por um cadastrador, esse usuario necessariamente teria que
passar pela escuta de um dos profissionais da Equipe de Referéncia do CRAS. Seria uma
oportunidade para obter informacdes sobre a condicdo de vida dessa familia e os possiveis
ganhos pelo acesso aos servicos e programas, para sistematizd-las em forma de
diagnostico social para assim subsidiar a implementagdo de agdes de caréater preventivo e
acOes de planejamento.

O interesse demonstrado pelo profissional da Equipe de Referéncia do CRAS em
conhecer as demandas, as necessidades e possibilidades das familias que atendem € outro
indicador da qualidade desse atendimento prestado nos CRAS. Sob este aspecto,
identificou-se nas entrevistas com os usudrios do SUAS tanto a presenga de profissionais
gue demonstram interesse em conhecer o modo de vida de vida da familia como também

houve referéncias de profissionais que ndo demonstraram interesse algum.

Unidade de Registro/Tema:
Interesse do profissional do CRAS em conhecer as demandas, interesses, necessidades e
possibilidades do usuério

Unidade de Contexto Subcategorias

“Muito mesmo. O que ela puder fazer pela gente ela faz’ (Usuario 2 —
CRAS/Glo6ria).

“Ela procurou saber assim, os meus problemas, da minha familia” (Usuario

3 — CRAS/Sdo José IV). O profissional mostrou

“Mostrou sim, fez pergunta sobre a minha casa, se eu trabalhava, assim interesse
quanto que a gente ganha” (Usuario 2 — CRAS/Cachoeirinha).

“Sim, ela se interessou em saber das minhas condi¢Bes sim, perguntou da
minha casa, quantos filhos, se estavam estudando, se era casada, essas
perguntas assim” (Usuario 2 — CRAS/Cidade Nova).

“A Psicologa se interessou pouco.” (Usuario 1 — CRAS/Gl6ria).
O profissional ndo

A mim ndo. Ele s6 fez pedir os documentos que € o necessario. E falou mostrou interesse

que era para mim aguardar ou entdo ficar ligando. [...]” (Usuario 1 —
CRAS/Sé&o José V).
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“Olha aparentemente assim, eu ndo vi um interesse mesmo. Porque ela
comecou a fazer pergunta, mas ela ndo viu minha situacdo. Ainda mais
quando toca assim nos meus filhos, quando a gente estava passando por
aguela situacao tao dificil e ai a gente fica comovida, porque sabe que a
gente estd precisando mesmo. E ela ndo demonstrou nao” (Usuario 3 —
CRAS/Cidade Nova).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 33: Interesse dos profissionais dos CRAS em conhecer as demandas, interesses,
necessidades e possibilidades dos usuarios do SUAS.

Os profissionais do SUAS, no caso os dos CRAS, sdo atores centrais na execucao
da politica publica de assisténcia social; em outros termos, sdo pecgas-chave no fazer
acontecer essa politica publica e na garantia das segurancgas a serem providas pela mesma.
Assim, requer-se um constante compromisso por parte dos profissionais que a executam, no
sentido de legitimar as demandas daqueles que requisitam os servi¢cos da assisténcia social.
N&o basta ter um profissional para atender, além das condi¢des de trabalho que devem ser
providas pelo gestor local da politica, € preciso que estes reconhecam as demandas dos
usuarios e ampliem o seu protagonismo como sujeitos de direitos. Caso contrario, estara
sendo ressuscitada a leitura restrita da assisténcia social como campo da ‘subordinacio de
sujeitados’ (YAZBEK, 2009).

Portanto, o momento do atendimento do Assistente Social e ou Psicélogo para com
0s usuarios do SUAS, é de extrema importancia saber ouvi-los , oportunizar a sua fala para
gue ele exponha sua concepcdo sobre a realidade na qual estd inserido, pretendendo
entender como 0 mesmo apreende suas dificuldades e as enfrenta (AVRITZER, 2006).
Nestes termos, as mulheres entrevistadas na pesquisa mostraram que existem alguns
profissionais que oportunizam ao usuario o direito de expressar seus interesses, assim
como, outras afirmaram que néo tiveram a oportunidade de expressar seus interesses. A

Figura 34 expde as abordagens que ilustram essa descricao.

Unidade de Registro/Tema:
Oportunidade de expressar interesses e necessidades durante o atendimento com profissional do
CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Eles sempre dao, mas a gente, como somos timidos, nunca falam. Entao
eu nao falei” (Usuario 2 — CRAS/Gléria).

“Eles foram bem atenciosos, perguntaram mesmo, assim sobre a minha
vida” (Usuario 3 — CRAS/S&o José IV). .
Teve oportunidade de

“Sim. Fizeram muitas perguntas, todas as perguntas eu respondo” (Usuario expressar seus
2 — CRAS/Cachoeirinha) interesses

“Eu falei tudo para ela. La na palestra ndo. Eu falei tudo para ela. Eu falei
porque que eu tinha ido |4 procurar, ai ela perguntou se eu era separada,
eu disse que era, ai por esse motivo que eu precisa para as criangas,
porque eu estava desempregada, estava morando na casa da mamae,
estou la até hoje. Ai foi assim” (Usuario 2 — CRAS/Cidade Nova).
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“Nao. Eu sO respondia as perguntas que ela fazia 1a” (Usuario 3 —
CRAS/Gl6ria).

“Eles ndo deixaram o que falar muito ndo, porque é rapido” (Usuario 1 —

CRAS/S&0 José IV). . ,
: i , , . N&o teve oportunidade
“Assim nas reunides vai muita gente, ela sempre deixava aberto para de expressar seus

guem quisesse falar, mas ela nédo dizia assim que a pessoa tinha que ir la interesses
falar o que ela estava necessitando ndo. Ela falava ali a respeito de um
assunto, e ela te deixava livre para quem queria falar a respeito daquele
assunto, esta entendendo, mas ela ndo chegava a perguntar a
necessidade que a pessoa estava passando” (Usuario 1 -
CRAS/Cachoeirinha).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 34: Direito do usuario de expressar seus interesses e necessidades no atendimento recebido
nos CRAS.

No processo de operacionalizagdo da assisténcia social na perspectiva do SUAS,
ndo ha mais espacos para praticas que tutelem o usuério, que o colocam em situagfes de
subalternidade. Todos os instrumentos regulatérios da assisténcia social sob a 6ética de
gestdo do SUAS preconizam essa politica e esse seu mecanismo de gestdo como a
garantia de protecéo social ativa, que deve garantir ao usuario a conquista de condicdes de
autonomia, protagonismo e acesso a oportunidades conforme a capacidade de cada um
demandatario dessa politica (MDS, 2005a).

Além disso, a garantia da seguranca de acolhida requer que 0s usuérios da
protecdo social basica do SUAS tenham acesso a orientagfes, para que sejam ampliados
0s acessos aos beneficios socioassistenciais e programas de transferéncia de renda, bem
como aos demais direitos sociais, civis e politicos. Sobre esta particularidade, no contexto
particular desse estudo, algumas mulheres entrevistadas falaram que receberam
informagfes do profissional da Equipe de Referéncia do CRAS sobre a possibilidade de
insercdo em alguma atividade, programa ou servigo da assisténcia social. Por outro lado,

algumas expuseram que néo receberem tal informacéo.

Unidade de Registro/Tema:
Recebimento de informacdo no CRAS sobre atividades, programas ou servigos ofertados aos
USudrios

Unidade de Contexto Subcategorias

“Sim. Eu participei, eu estou esquecida. Sempre que ela precisa da gente
ela liga, ela ja fica com o meu nimero, ai eu participo com ela. Foi tipo
assim, para assistir uma palestra la no Sao Jorge. Eu acho que foi pelo dia
das maes, ndo lembro” (Usuario 2 — CRAS/Gléria).

Sim. Das reunides. A assistente social disse que eu nao poderia faltar Recebeu informacdes

(Usuario 2 — CRAS/Cachoeirinha). sobre as agdes, servicos e
“No dia da palestra que eu fui, eles falaram que tinha aula & noite, para progra';:rstigi‘:;f‘)de“a

quem participasse do Bolsa Familia, tinha aula voluntaria, tinha outros
programas la que eu nao consigo lembrar direito. Mas tinha uns programas
legal de ensinamento para pessoas que participavam do programa Bolsa
Familia” (Usuario 3 — CRAS/Cachoeirinha).
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“Sim. Eu participei de duas palestras, ai eles mandaram eu aguardar”
(Usuério 2 — CRAS/Cidade Nova).

“Nao falaram nada disso ndo” (Usuario 3 — CRAS/Gl06ria). N&o recebeu informacdes

“Nao recebi nao” (Usuario 1 — CRAS/S&0 José IV). Sop?g%fasr;gsziessgggﬁze

“Nao” (Usuario 1 — CRAS/Cidade Nova). participar.

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 35: Recebimento de informacdo nos CRAS sobre atividades, programas ou servi¢os ofertados
aos usudrios do SUAS.

A presenca dessas mulheres que afirmaram néo ter recebido informacdes sobre as
atividades, acbes, enfim, sobre 0s servicos socioassistenciais que poderiam participar
contradiz a énfase no direito a informag@o como o principal trabalho social realizado pelos
Coordenadores e profissionais das Equipes de Referéncias para materializar os direitos
socioassistenciais dos usuarios dos CRAS, conforme a Figura 25 no tdpico anterior. O
direito a informagao é essencial no “reconhecimento do direito dos usuérios a ter acesso a
beneficios e renda e a programas de oportunidades para inserg¢do profissional e social’
(MDS, 2006, p. 13).

De forma igual, o instrumental técnico-operativo do encaminhamento também
constitui-se como uma forma de garantir a seguranca de acolhida dos usuarios do SUAS. A
seguranca de acolhida pressupde processar as necessidades detectadas e garantir ao
usuario o acesso ao servigo que foi solicitado (MDS, 2004). Disso depreende-se que, se 0
CRAS nao disp6e dos meios e aquisi¢cdes necessarias para atender a solicitacdo do usuario,
cabe ao profissional encaminha-lo, na perspectiva de completar a atencdo pelos servicos
socioassistenciais da rede ou das demais politicas publicas. Ndo é admissivel é que o
usuério ndo receba a atencao devida pela assisténcia social.

Pelos dados dessa pesquisa, teve-se uma presenca expressiva de usuarios que
nao tiveram suas demandas atendidas e, em face disso, expressaram que gostariam de ter

sido encaminhados, conforme é possivel observar na Figura 36.

Unidade de Registro/Tema:
Recebimento de encaminhamento para outras instituicdes

Unidade de Contexto Subcategorias

“Ela ndo encaminhou ndo. E eu falei para ela que eu queria uma Psicéloga
para ele, porque eu ndo acho normal o F. ser do jeito que é. Ai ela disse
que ndo podia me encaminhar porque ela ndo tinha esse poder, de
encaminhar para o Psicdélogo, ai ela disse ‘ - procure um posto de saude’.”
(Usuério 1 — CRAS/Gl6ria) N&o teve acesso a

N . L L~ . encaminhamento
N&o. Eu acho que era para ter encaminhado, ja que la néo podia resolver

Ia, ‘olha vai em tal canto, que la resolve.” Mas ndo me informaram de
nada.” (Usuario 2 — CRAS/Sé&o José V)

“Nao. Eu gostaria que tivessem me encaminhado para outro lugar, para
que resolvesse.” (Usudrio 1 — CRAS/Cachoeirinha)
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“Nao, ndo porque ele falou que ia ser resolvido ai. Ai eu disse que se no
caso ndo fosse resolvido ai, ele poderia me indicar para outro
departamento, sé que ele ndo chegou a falar nada n&o.” (Usuario 2 —
CRAS/Cidade Nova)

Acesso a
“Encaminharam para o Cartério.” (Usuario 1 — CRAS/Cidade Nova) encaminhamento

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 36: Recebimento de encaminhamento para outras instituicdes.

As respostas para o enfrentamento das situagdes de vulnerabilidade social dos
usuérios dos CRAS devem ocorrer numa perspectiva coletiva, ou seja, a familia ou o
membro dessa familia deve ser protagonistas na constru¢ao de respostas aos seus proprios
problemas. Por isso, ndo foi incoerente perguntar se gostariam de ter sido encaminhados
para outro local/instituicdo que apresentasse resolutividade para a sua demanda.

Nao se trata de reduzir a assisténcia social a uma “[...] mediagao institucional que
opera o transito do usuario para outra politica social [ou seja, transformando-a em uma]
‘agéncia de passaporte’ [...], pois em si ndo resolve, s6 agencia os servicos dos outros”
(SPOSATI, 2004, p. 39). Trata-se sim de atuar numa perspectiva de “[...] completude de
atencdes em rede [...], de modo a que 0s servigcos estejam conectados e seus operadores
construam entre si protocolos de acdo e pactos de compromissos pelos resultados”
(COUTO ET AL., 2010, p. 153).

Antes, porém, requer-se o préprio fortalecimento da rede socioassistencial, bem
como, das articulagBes intersetoriais entre assisténcia social e demais politicas setoriais
como possibilidade de ampliar a seguranga de acolhida dos usuarios da protecéo social
bésica do SUAS em Manaus.

A seguranca de convivio familiar e comunitario é outra garantia que deve ser
provida pela assisténcia social. Na dindmica dos CRAS, essa protecdo deve ser afiancada
por meio de ac¢les, servicos, programas e projetos que oportunizem experiéncias que
contribuam para o estabelecimento e fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios
(MDS, 2004). Uma das formas de garantir essa seguranca aos usuarios da protecao social
basica do SUAS é optar pelo desenvolvimento de acdes de carater coletivo/social em
detrimento de acfes individuais. Neste processo, 0 eixo da matricialidade sociofamiliar do
SUAS aparece aqui como fundante dessa seguranca, por preconizar uma abordagem
familiar em contraposicao a individual.

Apesar dessas referéncias estabelecerem a familia como foco das atencdes e 0s
Coordenadores e profissionais das equipes de referéncia dos CRAS pesquisados terem
apontado que realizam palestras, reuniées e grupos de convivéncia, as falas das mulheres
entrevistadas evidenciaram que no atendimento que receberam no CRAS somente elas

mesmas foram envolvidas, conforme demonstrado na Figura a seguir:
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Unidade de Registro/Tema:
Envolvimento da familia nos servicos socioassistenciais ofertadas no CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“S6 o meu filho F. A Psicdloga conversou com ele, que ndo era para ele | Acolhimento de mais de
fazer isso, isso é feio, coisas que eu mesma falo aqui dentro de casa com | um membro da familia
ele” (Usuario 1 — CRAS/Gl6ria). no atendimento

“N&o. Nunca me falaram que tinha la. Eles nao falaram nada” (Usuario 2 —
CRAS/Séao José 1V).

“Nao. Porque nao foi convidado e nem me informaram. Assim, no dia da
palestra eles falaram que ia ter atividade para os beneficiarios que foram
beneficiados. Ai eles poderiam ir para la, tipo assim participar de algum N&o acolhimento de
evento 4, ou entdo projetos, e escolaridade atrasada, quem fosse atrasado | mais de um membro da
e gostaria de estudar gratuitamente, que tinha micro-6nibus para levar a | familia no atendimento
noite. Mas para quem fosse contemplado, quem tivesse participando do
Bolsa Familia” (Usuario 3 — CRAS/Cachoeirinha).

“Nao. So6 foi eu mesma, ndo chamaram ninguém nao” (Usuario 2 —
CRAS/Cidade Nova).

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 37: Envolvimento da familia nos servigos socioassistenciais ofertados nos CRAS.

A centralidade da familia esteve presente nas narrativas do Subsecretéario, dos
Coordenadores e profissionais das Equipes de Referéncias dos CRAS, no entanto a fala dos
usuarios evidencia o contrério, ou seja, a énfase no individual. Disso se questiona sobre a
efetividade do alcance desse trabalho com familias realizado no ambito dos CRAS. E
preciso considerar, porém, a estrutura fisica inadequada de alguns dos CRAS pesquisados
e a auséncia de abordagens inovadoras para realizacdo de trabalho coletivo para além das
palestras e das reunides com carater socioeducativo, como elementos que obstaculizam a
oportunidade das familias e individuos que buscam os CRAS de vivenciar experiéncias que
fortalegcam os vinculos familiares e sociais.

Na garantia dessa seguranca de convivio familiar e comunitario € fundamental que
as familias e ou individuos tenham acesso a servicos, conforme suas demandas e
necessidades, com o intuito da ampliacdo de suas capacidades protetivas e de superacéo
de fragilidades sociais. Em relagdo as demandas dos usuérios entrevistados, a pesquisa
evidenciou uma procura notavelmente voltada para o PBF, seja a titulo de recadastramento,

seja a titulo de realizagcdo do primeiro cadastro.

Unidade de Registro/Tema:
Demanda do usuario ao CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Foi o cancelamento do meu cartdo, por causa de faltas do meu filho, F., que é o
mais velho, que tinha quarenta e oito faltas, que é o mais problemético da familia
¢é ele, € o que mais a gente bate cabeca” (Usuario 1 — CRAS/Gl6ria). Recadastramento
no Programa

Precisava fazer o recadastramento do Bolsa Familia, porque eu ndo posso Bolsa Eamilia

perder. Ai eu fui no CRAS. Eu fui até o CRAS que é para ter mais seguranga,
através do CRAS. Porque para manter o Bolsa Familia é preciso estar no CRAS,
participando das reunibes, ndo faltar principalmente” (Usudrio 2 -
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CRAS/Cachoeirinha).

“Porque eu estou separada, ai eu procurei para ter uma renda, assim, para os
meus filhos. E eu também estava desempregada na época. Foi por esse motivo
que eu procurei” (Usuario 2 — CRAS/Cidade Nova).

“Eu corri la devido a falta de emprego mesmo, ja estava ruim mesmo a situagao,
ai tive que apelar para algum jeito, pelo menos para ajudar meus filhos, no caso,
que isso é para os filhos” (Usuario 1 — CRAS/Sao José 1V).

“O meu esposo estava desempregado, eu nem trabalhava com AVON ainda. Ai
minha colega disse que estavam inscrevendo para um programa, o Bolsa
Familia. E ai meu marido estava desempregado. Ai eu fui la, a minha intencao
era que eu recebesse e fosse me ajudar no momento que eu estava precisando
mesmo, mas nao foi possivel” (Usuario 3 — CRAS/Sédo José IV).

“Porque a gente estava passando por uma situagao meio dificil. A gente morava
alugado. E teve momentos assim que a gente ndo tinha dinheiro nem pagar o
aluguel. E muita gente dizia assim para eu procurar 0 CRAS, para eu fazer o
Bolsa Familia. Eu muitas vezes eu tinha medo de ir e ndo conseguir. Porque
muitas vezes as pessoas vao e ndo conseguem e mesmo assim eu fui. Eu passei
um ano para |4 e para ca. Participei das palestras. [...]"(Usuario 1 -
CRAS/Cachoeirinha).

Acesso a um
Programa de
Transferéncia de
Renda

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 38: Principais demandas dos usuarios aos CRAS.

A razdo central da busca pelos CRAS, o PBF, conforme a fala dos usuérios

entrevistados, justifica o peso consideravel que as atividades relacionadas a esse programa

ganharam no conjunto do trabalho social realizado pelos profissionais dos CRAS. Das ac¢bes

que compreendem o conjunto desse trabalho, as mulheres contaram que participaram das

seguintes acgdes:

Unidade de Registro/Tema:
Acdes e servicos acessados pelos usuarios do CRAS

Unidade de Contexto

Subcategorias

“Do atendimento com a Psicologa V. s6.” (Usuario 1 — CRAS/GIldria)

Atendimento individual
com profissional da
Equipe de Referéncia do

CRAS
“S6 esse atendimento que eu acho que foi com a recepcionista” (Usuario 1 Acolhimento
— CRAS/Séo0 José IV).
“Sé das reunides mesmo e do atendimento com a Assistente Social. Eu
gostei dessas atividades porque muitas coisas eu ndo sabia, dos direitos
das mulheres” (Usuario 1 — CRAS/Cachoeirinha).
“Participamos do atendimento com a Assistente Social e das reunides. Atendimento individual
Essa reunido foi informativa, foi cada um falando o que era necessério, o com profissional da

porqué estava buscando, o que o beneficio oferecia, o que deveria ser | EQquipe de Referéncia do

gasto. Eles orientaram assim que tinha no cartdo, que ia no nome da
pessoa, eles informaram assim o basico do que poderia ser ofertado em
termos de valor.” (Usuario 1 — CRAS/Cidade Nova)

“S6 do atendimento para preencher a ficha e depois da palestra.” (Usuario
3 — CRAS/Cidade Nova)

CRAS e Atendimento

Coletivo

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 39: Acdes e servigos acessados pelos usuérios do CRAS.
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Na perspectiva de algumas mulheres entrevistadas, a participagdo em tal atividade
ndo contribuiu para o atendimento da sua demanda e necessidade. Por outro lado,
sobretudo, em relacdo as mulheres que demandaram pelos servigos de recadastramento do
PBF, a pesquisa mostrou que estas expressaram ter acesso a servicos conforme suas

demandas e necessidades. A Figura 40 ilustra essa descrig&o:

Unidade de Registro/Tema:
Acesso a agbes conforme a demanda do usuario do CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Nao. Porque ai eles ndo resolveram. Resolveram ja no outro, na central que foi
resolvido meu problema. Eu dei entrada ai, tem todos os papéis, tem todos as
declaragbes, as xerox dos meninos, tem tudo ai. Mas néo foi resolvido nada ai, foi
tudo 1a.” (Usuario 1 — CRAS/Gl6ria)

“Até agora nao. Eu nao sei o por qué. Porque uma hora eles diz que a resposta
tem que vir de Brasilia. Ai ndo sdo deles que tem que vir a folha de pagamento,
ai se constasse meu nome la, eu poderia estar recebendo, mas até o momento N3o teve sua
nao tem resposta n&o.” (Usuario 1 — CRAS/S&o José 1V) necessidade

“N&o. N3o sei por qué. Até hoje eu ndo entendo, por causa que as mesmas | atendida pelo
pessoas que foram comigo, as minhas colegas que moram la para cima, que as CRAS
filhas delas estudam junto com a minha, foram atendidas logo dois meses depois
ou entdo quinze dias depois, e até hoje ndo veio o meu.” (Usuario 3 —
CRAS/Cachoeirinha)

“Ndo. Porque eu fiquei esperando, disseram que viam fazer a visita e eu fiquei
esperando, esperando, esperando e nada e ligava e nada.” (Usuario 3 -
CRAS/Cidade Nova)

“Sim. O meu cartdo foi bloqueado duas vezes, ai eu vim aqui, trouxe os

documentos que pediram ai elas ligaram para la e resolveram meu problema.” Teve sua
(Usuério 2 — CRAS/Gléria) necessidade

. . N . - atendida pelo
‘Foi resolvido, porque eu continuei no Bolsa Familia.” (Usuario 2 - CRAS
CRAS/Cachoeirinha)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 40: Acesso a agBes conforme as demandas dos usuarios dos CRAS.

Nesse processo de andlise do acesso aos servicos socioassistenciais cumpre
também aprecia-lo do ponto de vista da provisdao da seguranca de desenvolvimento da
autonomia. Essa seguranca é garantida nos CRAS por meio da implementacao de acdes,
servigos, programas e projetos que potencializem as capacidades e habilidades de familias
e individuos para que superem as vulnerabilidades e riscos sociais que os impedem de
exercer seu protagonismo social (MDS, 2004).

Uma acdo importante que pode contribuir na garantia dessa seguranca refere-se a
oportunizacdo de experiéncias potencializadoras da participacdo em conselhos e
conferéncias da assisténcia social. Neste aspecto, a pesquisa revelou que os usuarios da
protecdo social basica do SUAS que participaram desse estudo, em momento algum,

receberam alguma informacdo ou foram mobilizados pelos profissionais das Equipes de
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Referéncias dos CRAS para participarem de espacos de controle e avaliagdo da assisténcia
social.

Unidade Registro/Tema:
Acesso a informacao e acdes de controle e avaliacdo da assisténcia social

Unidade Contexto Subcategorias

“N&o.” (Usuario 1 — CRAS/Gl06ria)

“Nao. Eu so6 participo da assisténcia social ali do leite. S6 de la que eu participo, o .
da reunido. Acompanhamento com a Assistente Social, do leite, sé isso.” | N&o vivenciaram

(Usuério 2 — CRAS/S&0 José IV) experiéncias de
. L . L . participacdo social
“N&o. E o mesmo Conselho Tutelar? E? (risos) E a primeira vez que.” (Usuario 2

— CRAS/Cachoeirinha)
“Nao.” (Usuario 1 — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 41: Participacdo dos usuarios da prote¢do social basica do SUAS em ac¢Bes de Controle e
Avaliacdo da Assisténcia Social.

Dessa forma, permanece em voga o desafio da participacdo dos usuéarios da
assisténcia social no exercicio do controle dessa politica. De modo semelhante, permanece
fragil a premissa de que 0s servicos socioassistenciais facilitam o trabalho coletivo e
estimulam a organizag@o social. Assim, 0s usuarios da assisténcia social seguem sendo
subrepresentados nos conselhos e nas conferéncias.

Importa destacar que o SUAS considera o cidaddo e a familia como sujeito
protagonista das acgfes socioassistenciais, preconizando a abertura de espagos que
oportunizem a auto-organizacado do cidadéo e da familia para o exercicio da cidadania ativa
(MDS, 2005a). Neste sentido, é fundamental que o gestor local da assisténcia social e 0s
profissionais das Equipes de Referéncia dos CRAS criem possibilidades efetivas de
participacdo social dos usuarios ndo somente nos conselhos e conferéncias de assisténcia
social, mas também nos processos de planejamento e avaliagdo dos servicos
socioassistenciais nos CRAS.

Da mesma forma que esses resultados relativos a participacdo social, também
esteve presente nas falas das mulheres entrevistadas que essas nao vivenciaram
experiéncias de participacdo em atividades de planejamento das acdes a serem ofertadas
nos CRAS.

Unidade de Registro/Tema:
Acesso a acfes para planejamento das atividades a serem realizadas no CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias
“Nao. Porque muitas coisas que tem ai no CRAS eu estou sabendo agora.” N3o
“N&o. Nunca fui informada.” (Usuario 2 — CRAS/S&0 José 1V) atividades de
planejamento no
“Nao. Porque eu nao sei se isso acontece, isso é novidade para mim, eu nem CRAS
sabia que existia essas coisas. Porque a gente pensa que s6 tem o Bolsa Familia
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e pronto, ndo tem outros o6rgdos e outros beneficios.” (Usuario 3 -
CRAS/Cachoeirinha)

“Nao. Porque no dia que eu fui Ia, sé foi uma reunido que teve. Ela disse que tinha
cursos disso, daquilo, ndo falaram de nenhuma atividade dessa, nao fui
convidada. Como eu estou lhe falando, eu entrei nessa sala, fizemos a ficha e
fomos nessas palestras ai, s6. Depois dai, eles disseram que iam entrar em
contato para marcar o dia da visita e a hora.” (Usuario 3 — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 42: Participacdo dos usuarios da protecdo social basica do SUAS em acgles para
planejamento das atividades dos CRAS.

De modo igual, os usudrios ndo vivenciaram experiéncias de participagdo em
atividades de avaliacdo e monitoramento das agfes executadas nos CRAS. Na figura 43,

tem-se algumas falas que ilustram essa descri¢ao.

Unidade de Registro/Tema:
Acesso a acdes para avaliar as atividades realizadas no CRAS

Unidade de Contexto Subcategorias

“Nunca fui convidada.” (Usuario 1 — CRAS/GIléria)

“Chega la eles ndo falam nada, s6 dizem que é para gente esperar, esperar, ai | Nao participaram
eu acabo indo embora. As vezes a gente acha que ndo é nem para gente aquilo | em atividades de

dali. Eu vejo os idosos 14, ai eu acho que ndo € nem pra gente.” (Usuario 3 — avaliacdo das
CRAS/Sé&o José 1V) atividades
realizadas no

“Nao. Eu nem sei se isso tinha. Talvez por falta de informagéo.” (Usuario 2 —

CRAS/Cachoeirinha) CRAS

“Nao. Acho que por informagao, que nao teve informacao. Nao teve informagao.”
(Usuério 1 — CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 43: Participacdo dos usuérios da protecdo social basica do SUAS em acdes para avaliar as
atividades dos CRAS.

O processo de planejamento, avaliacdo e monitoramento configuram-se como
instrumentos de aperfeicoamento da gestdo da assisténcia social na perspectiva do SUAS.
Além de tornarem a processualidade da gestao mais transparente, permitem a continuidade,
a reflexdo e o ajuste das ac¢bes implementadas para realizacdo dos servigos, programas e
projetos da assisténcia social. Como tal, compreende-se que este processo deve ocorrer
numa perspectiva participativa, ou seja, além dos formuladores, gestores e técnicos, é
fundamental que os usuarios do SUAS sejam envolvidos direta e continuamente nesse
processo (AVRITZER, 2006).

Assim sendo, a participacdo dos usuarios precisa ser alargada, criando novas
possibilidades para tornar real a perspectiva participativa no processo de planejamento,
avaliacdo e monitoramento, de modo a permitir, sobretudo, que o ponto de vista dos
usuarios, que tém expectativas diversas quanto aos resultados das acdes empreendidas,
sejam considerados na afirmacdo da garantia ou ndo das segurancas previstas pela

assisténcia social.
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Com todos os rearranjos institucionais dispostos pela engenharia do SUAS néo
pode haver espagcos na operacionalizacdo da assisténcia social para improvisacdes,
tampouco para ‘achismos’, ou ainda para afirmagbes com bases unicamente num
‘produtivismo quantitativo’ que pensa a efetividade das segurangas sociais da assisténcia
social somente a partir do numero de atendimentos realizados, do nimero de familias
atendidas, enfim, do niumero de visitas realizadas mensalmente. Requer-se que o indicador
fundamental do alcance da efetividade das segurangas sociais que devem ser providas pela
assisténcia social seja o julgamento do usuario enquanto sujeito de direitos e ndo como um
individuo subrepresentado por técnicos, gestores e agora também por nimeros.

A titulo de exemplo, resgata-se a afirmacédo do Subsecretario da SEMASDH, dos
Coordenadores e profissionais das Equipes de Referéncia de alguns CRAS da efetividade
da garantia da protecdo social basica aos usuéarios que buscam os CRAS. Entretanto,
afirma-se que para algumas mulheres entrevistadas, 0 acesso aos Servigcos
socioassistenciais nos CRAS ndo preparam a familia para a superagdo dos problemas,
sobretudo para aquelas que nao tiveram suas demandas atendidas, ou seja, que até hoje

esperam para ser inscritas no PBF.

Unidade de Registro/Tema:
Expectativa quanto ao potencial dos servi¢os socioassistenciais ofertados no CRAS na preparagéo da
familia para o enfrentamento de problemas

Unidade de Contexto Subcategorias

“Olha, ndo ajudou muito ndo, porque nao resolveu foi nada.” (Usuario 2 —

CRAS/S&o0 José 1V)
N&o prepara para
‘Bem até hoje eu estou esperando, como que prepara? N&o preparou ndo. | g superacdo dos
Ainda bem que meu marido arrumou emprego numa das melhores fabricas do problemas da
Distrito que € a Honda.” (Usuério 3 — CRAS/S&0 José V) familia

“Até hoje ndo vieram na minha casa e nem recebi nhenhum apoio com ajuda
para os meus filhos.” (Usuario 3 — CRAS/Cidade Nova)

“Me ajuda muito. Porque é uma coisa que as vezes a gente esta contando com
aquilo, como agora no comec¢o das aulas o meu marido foi trocado de empresa,
ai eu precisava de dinheiro para comprar material. Entdo o dinheiro do Bolsa
Familia ja foi uma coisa que j& me ajudou muito, que ai eu ja comprei 0 material

deles tudinho, ndo precisei estar tdo aperriada. E até com alimentacao também, Preparaloara a

[...].” (Usuario 1 — CRAS/Gléria) superagéo dos
problemas da

“Com certeza. Eu aprendi os direitos que a mulher tem. Eu gostei muito de familia

participar dessas reunides. Pegar uma informagdo a mais.” (Usuério 1 —
CRAS/Cachoeirinha)

“Ajudou porque informou a gente sobre o que a gente podia fazer.” (Usuario 1 —
CRAS/Cidade Nova)

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 44: Potencial dos servicos socioassistenciais ofertados nos CRAS na preparacdo da familia
para o enfrentamento de problemas.
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Por outro lado, ndo se pode desconsiderar, de acordo com o quadro acima, as
outras mulheres, usuarias da protecdo social basica, que afirmaram que o0 acesso aos
servigos socioassistenciais contribuiu para a superagéo dos problemas da familia. Por essas
falas, foram destacados os resultados das informacdes recebidas nas reunifes e nos
atendimentos individuais como positivas. Também se enfatizou a contribuicdo do PBF, em
termos financeiros. Assim, lanca-se que o acesso a beneficios assistenciais e a programas
de transferéncia de renda como PBF s&o importantes mecanismos para a seguranca de
familias que vivem em condi¢cdes de vulnerabilidade social. Convém resgatar, todavia, que
na pesquisa, identificou-se que somente alguns usuarios tém acesso a beneficios e

programas de transferéncia de renda:

CRAS/Referenciado Beneficio/Programa/Projeto Valor
Usuaria 1 - CRAS/GLORIA Bolsa Familia Federal e Municipal R$ 194,00
, . . Bolsa Familia Federal R$ 166,00
Usuéria 2 - CRAS/GLORIA Projeto Cidadao R$ 50,00
Usuéria 3 - CRAS/GLORIA Bolsa Familia Federal R$ 194,00
, . Bolsa Familia R$ 130,00
Usuaria 2 - CRAS/CACHOEIRINHA BPC R$ 622,00
Usuério 2 — CRAS/CIDADE NOVA Projeto Cidadéo R$ 30,00

Fonte: Pesquisa de Campo 2011/2012.
Figura 45: Acesso a beneficios, programas e projetos de transferéncia de renda pelos usuarios dos
CRAS.

Da Figura acima, evidencia-se 0 ndo acesso a beneficios, programas e projetos de
transferéncia de renda pelas usuarias do CRAS/S&o José IV e de algumas dos
CRAS/Cachoeirinha e Cidade Nova. Questiona-se assim, sobre o trabalho social realizado
pela SEMASDH e pelos CRAS para garantir a seguranga de desenvolvimento da autonomia
dessas mulheres e de suas familias. Por esses moldes, afirma-se um ténue movimento
ensejado pela SEMASDH através dos CRAS para universalizacao da protecdo social basica
no municipio, posto uma implicita desarticulagdo do trabalho social realizado nos CRAS em
relacdo aos pressupostos das segurancas sociais que devem ser garantidas pela
assisténcia social. Nessas configuracfes, as informacdes levantadas com a pesquisa
sugestionam que a Secretaria ndo dispde de uma politica consolidada em termos de
acolhida, convivéncia e desenvolvimento da autonomia para 0s sujeitos da assisténcia
social.

As falas das mulheres entrevistadas sobre 0 acesso aos servigos socioassistenciais
ofertados nos CRAS pesquisados revelam, portanto, as ambiguidades contidas no modo de
operacionalizacdo da assisténcia social em Manaus, que se expressam no cotidiano do
trabalho social realizado pelos profissionais das Equipes de Referéncias dos CRAS e na
vida das familias e sujeitos sociais que demandam pelos servicos dessa politica publica.

Trata-se, no entanto, de um processo que esta em movimento, no qual se visualiza um
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campo de possibilidades, pela arquitetura do SUAS, e também de continuidades pelo modo
fragil de operacionalizacdo da assisténcia social na perspectiva do SUAS pela SEMASDH.

O que se observou nos discursos dos sujeitos entrevistados € que ha um consenso
com relacdo a existéncia do SUAS como modo de gestdo da assisténcia social. No entanto,
persiste uma dualidade entre a concordancia sobre as inovacdes conceituais contidas na
arquitetura desse sistema e a sua plena condugcdo na operacionalizacdo da assisténcia
social no ambito local, conforme os seus preceitos legais.

Dessa dualidade deriva os prejuizos que sobrevém aos usuarios dessa politica,
sobretudo, pela forma truncada com que a assisténcia social € operacionalizada nos CRAS
pesquisados. As incompletudes identificadas na pesquisa quanto as bases estruturantes do
sistema, as referéncias organizativas dos servicos socioassistenciais e a fragilidade do
alcance das segurancas social da assisténcia social por seus usuarios sdo elementos
embleméticos do modo regressivo com que a assisténcia social, no dmbito da protecéo
social basica, esta sendo operacionalizada em Manaus.

Requer-se, portanto, um movimento de reconducdo na dindmica da gestéo local do
SUAS em diregdo a tais pontos, sobretudo com relacdo a sua fundamentacdo nos direitos
socioassistenciais e ao efetivo ingresso da assisténcia social no campo das politicas
publicas, desejando que essa seja planejada, orcamentada, que disponha de um quadro de
trabalhadores permanentes e capacitados, com tecnologias de gestdo e metodologias de
trabalho, ancoradas numa perspectiva democratica e participativa, para fundamentalmente

ser avaliada, o que supoe:

[...] a necessidade da discussao dos resultados e de seus indicadores o que
€ muito mais do que constatar o numero de atendimentos dia, més, ou ano
sem a avaliagdo do conteddo desses atendimentos e da qualidade das
respostas que contém (SPOSATI, 2006, p. 115).

Numa perspectiva mais ampla, a consolidacdo do SUAS requer a presenca de um
Estado forte (SPOSATI, 2006). Requer-se um Estado democratico e social, que possibilite a
garantia de direitos e que propicie oportunidades de justica e participacdo social e politica.
Um Estado com essas configuracdes, ou seja, forte, democratico e socializado, podera
articular desenvolvimento e politicas de protecdo social. Isso conjetura que a

operacionalizacdo da assisténcia social ocorra nos moldes democraticos.
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CONSIDERACOES FINAIS

O processo investigativo sobre a operacionalizagdo da assisténcia social, a partir da
gestdo do SUAS e dos servigos socioassistenciais da protecdo social basica no municipio
de Manaus, ndo nega que toda ciéncia € comprometida. Este estudo, para além das razdes
de ordem intelectual e académica, foi determinado por um ensejo de ordem prética,
construido pela pretensdo em conhecer para edificar uma ferramenta teérica capaz de
sinalizar mecanismos politicos habeis na superacdo dos entraves que envolvem tal
processo. Esse trabalho expressa, sobretudo, o compromisso em buscar ratificar com a
concepcado de assisténcia social como politica de Seguridade Social e como mecanismo de
ampliagdo da organizacao e do protagonismo social de familias no acesso a bens e servigos
socioassistenciais.

Ao longo do percurso dessa investigacdo, os desafios foram varios. Destaca-se
inicialmente a construgdo propria do referencial teorico relativo ao SUAS do ponto de vista
dos seus eixos estruturantes, tendo em vista que sédo poucas as producdes bibliogréaficas
sob tal enfoque, de modo que em geral os estudos existentes utilizam os préprios
instrumentos normativos como a PNAS/2004 e NOB-SUAS/2005. Dessa mesma forma,
encontra-se o nivel de producao cientifica sobre as func¢des de vigilancia social e de defesa
dos direitos socioassistenciais da assisténcia social, dificultando a articulagdo entre os
resultados da pesquisa de campo ao movimento tedrico acerca das segurancas sociais
especificas ao ambito da protecdo social basica do SUAS.

Em decorréncia, admite-se que o presente estudo expressa essa caréncia da
producdo bibliografica acerca da sistematica da gestdo da assisténcia social sob a
perspectiva da arquitetura constitutiva do SUAS. No labirinto desse desafio, mesmo com o
empenho e as producgfes existentes, fica patente o chamamento a comunidade cientifica,
sobretudo, as Ciéncias Sociais Aplicadas e de um modo particular ao Servigo Social, para
se envolver em tal debate e, assim, contribuir para a ampliacdo de produgfes nesse campo
de conhecimento.

A esse desafio, somaram-se os problemas encontrados para a concretizagdo da
pesquisa de campo. A titulo de exemplo, pode-se relatar a dificuldade de realizar as
entrevistas e aplicar os formularios com o Conselheiro Estatal do CMAS e principalmente,
com os Coordenadores e profissionais das Equipes de Referéncia dos CRAS, pelo tempo
reduzido que dispunham para conceder a entrevista. Assim, em alguns casos, foram
necessarios dois encontros para realizar uma Unica entrevista com 0 mesmo sujeito, sem
contar as vezes que as datas marcadas foram adiadas.

Considera-se, no entanto, como um emblema dessa dificuldade o fato de que, ao

longo de seis meses, tentou-se realizar a entrevista semiestruturada com a Diretora de Area
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da Assisténcia Social da SEMASDH, compreendendo um processo desgastante com
inimeras marcacdes, seguidas de desmarcagfes, da data da entrevista, finalizando com a
surpreendente noticia da troca dos cargos comissionados da Secretaria como resultado da
mudanca do Secretario dessa Pasta. Essa realidade, contudo, s6 desvelou o traco da
descontinuidade na assisténcia social, 0 que compromete a propria construgcdo da
identidade dessa politica sob os moldes do SUAS. Por essas razfes, admite-se que a
pesquisa também apresentou essa lacuna deixada pela ndo apreensdo da visdo do
profissional que conduzia a coordenacao técnica da assisténcia social no municipio a época
da pesquisa de campo.

Outra dificuldade que marcou essa pesquisa diz respeito a ndo disponibilizacéo de
documentos oficiais da SEMASDH, tais como Planos e Relatérios de gestdo que pudessem
auxiliar nas interpretagcbes e analises dos dados. Isso denotou minimamente a falta de
transparéncia da SEMASDH e o seu descolamento dos instrumentos de gestdo da
informacgé&o, tdo necesséarios a impressao do elemento confiabilidade sobre as ac¢des do
Estado.

Nessas configuragfes, a realizacdo da pesquisa no lécus desse estudo, conferiu a
compreensdo de que esse processo investigativo é heterogéneo e especifico, que néo
permite tecer inferéncias generalizantes e universalizantes. Por outro lado, permitiu afirmar
que os resultados provisérios do modo como a SEMASDH operacionaliza a assisténcia
social, apontam elementos que estdo enraizados na forma como o Estado brasileiro,
tradicionalmente, apropria-se das politicas de protecdo social enquanto instrumentos
compensatérios aos desajustes da politica econémica, desvirtuando-as de sua perspectiva
universal e reformista.

Assim, a pesquisa evidenciou que a operacionalizacdo da assisténcia social, no
nivel da protecdo social basica, sob a légica de gestdo do SUAS, pela SEMASDH, é um
processo permeado de deslocamentos tanto do ponto de vista da viabilizacdo dos eixos
estruturantes do SUAS, como da forma em que 0s servicos socioassistenciais séo
organizados, o que dificulta a universalizacdo do acesso as segurancas sociais que devem
ser providas por essa politica publica. Assim, as dificuldades e os desafios colocados a
SEMASDH foram notérios, mas ndo tanto como os avangos e as rupturas em dire¢do a
consolidacdo da assisténcia social como politica publica e direito dos cidadaos.

A despeito da viabilizacdo dos eixos estruturantes do SUAS, as informacdes
coletadas expressaram que, pela gestdo da SEMASDH, o SUAS estd fragiimente
organizado, considerando a robustez que compreende o seu formato tracado na PNAS/2004
e NOB/SUAS/2005. E certo que o eixo da descentralizacdo politico-administrativo, cuja

expressao maior é a efetiva implantacdo e funcionamento do Conselho, Plano e Fundo, o
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famoso CPF, sem o qual os municipios ndo recebem o cofinanciamento da esfera federal, €

uma realidade no municipio, embora ndo ocorra sem dificuldades, das quais destacaram-se:

Foi notoria a fragilidade quanto ao efetivo controle social, de modo que permanece
o desafio da participacdo dos usuarios nessa instancia;

O Plano Municipal de Assisténcia Social ao que sugestiona a fala dos sujeitos
dessa pesquisa néo é construido coletivamente;

Continua a requisicdo do estabelecimento de um percentual minimo de recursos
para a funcdo da assisténcia social e para o fundo; em decorréncia 0 montante de
recursos destinado a &rea revela-se insuficiente em face da amplitude da
sistematica de gestdo do SUAS.

No que tange aos demais eixos estruturantes do SUAS, os achados da pesquisa

revelam uma imensa distancia entre o que é preconizado na PNAS/2004, na
NOB/SUAS/2005 e na NOB-RH/SUAS e o0 modo distorcido como a SEMASDH os viabiliza,

como é o caso dos seguintes eixos:

a matricialidade sociofamiliar € implementada pelos profissionais dos CRAS por
meio de grupos e ou acompanhamentos e ou entrevistas e ou reunides, em que
sdo abordados temas voltados, em geral, para o ajuste de habitos das familias com
a vida cotidiana, para a explicacdo dos tramites burocraticos necessarios a inclusao
no PBF ou ainda para o controle e a coercdo dos “descumpridores” das
condicionalidades desse programa; séo, portanto, orientagdes uniformizadas, que
ndo instrumentalizam os ndcleos familiares para agéo, decisdo e enfrentamento de
suas vulnerabilidades sociais;

a territorialidade é viabilizada segundo uma légica arbitraria e artificial, posto da
adocao Unica do critério de concentracdo populacional para balizar os territorios em
que sao implantados os CRAS;

a SEMASDH pouco influencia nos processos de articulacédo intersetorial, de modo
gue nao define agendas comuns para priorizar a articulacdo de politicas setoriais
nos territérios de abrangéncia dos CRAS; assim como ndo constréi protocolos,
procedimentos e espacos institucionais especificos para uma acdo integrada,
direcionada a formacado e a consolidacédo da rede socioassistencial nos territérios
onde estdo localizados os CRAS;

0 modo da gestdo do trabalho pela SEMASDH, mesmo com a realizacdo de
concursos publicos, até entdao nao foi capaz de “desprecarizar’ os vinculos dos
trabalhadores do SUAS, em face da permanéncia de cargos comissionados e dos
contratos temporarios de Coordenadores e de alguns profissionais das Equipes de

Referéncia dos CRAS; além dos baixos salarios, da carga horaria incompativel com
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as legislacdes especificas de cada categoria de profissionais que trabalham no

SUAS, da dificuldade em consolidar um quadro de profissionais efetivos e suficiente

em termos quantitativos e qualitativos e da ndo garantia da educacédo permanente

dos trabalhadores;

e 0 eixo da informacgdo, monitoramento e avaliacdo néo séo tratados pela SEMASDH
como elementos estratégicos de gestdo, nesse sentido o uso de planos, relatérios,
reunides pontuais para avaliar o trabalho nos CRAS sao circunstanciais e portanto,
pouco capazes de ultrapassar o carater meramente instrumental em que
tradicionalmente tais instrumentos tém sido utilizados.

Essas incompletudes e até contradicbes, efetivamente, evidenciaram as
dificuldades e a falta de dominio da SEMASDH em estruturar o SUAS de acordo com 0s
seus preceitos legais e normativos e, assim, operacionalizar a assisténcia social como
politica publica e direito social. Deste modo, apesar de na PNAS/2004 e na
NOB/SUAS/2005 constarem as indicagfes para estruturagdo do SUAS em todo territorio
nacional, definindo e organizando os elementos essenciais & execugdo da assisténcia
social, pode-se afirmar que a SEMASDH né&o incorporou com propriedade tais orientagoes.

Essas dificuldades rebatem diretamente na organizacdo e execu¢do dos servicos
socioassistenciais no ambito dos CRAS, limitando o cumprimento das funcbes da
assisténcia social no exercicio da vigilancia social, prote¢do social e garantia dos direitos
socioassistenciais. Constatou-se que no trabalho social realizado pela SEMASDH, através
dos CRAS, ndo foram seguidas as referéncias estipuladas ha PNAS/2004, notoriamente, a
vigilancia social e da garantia dos direitos socioassistenciais, demonstrando que a gestdo
apresenta pouca capacidade de conhecer e informar as situagbes de vulnerabilidades e
riscos da populacdo e do territério pelo qual é responsavel e de consolidar o decalogo dos
direitos socioassistenciais.

Com isso, o processo de universalizacdo da protecdo social basica da assisténcia
social ofertada nos CRAS é limitado, obstaculizando o papel da assisténcia social como
politica protetora das situagBes que precarizam e que trazem riscos a autonomia das
familias e seus membros. As informacdes registraram que os CRAS e os profissionais que
neles atuam, enfrentam dificuldades pela infraestrutura dessas unidades, nem sempre
satisfatorias, por apresentarem condi¢des insuficientes e precarias em termos de espago
fisico, de alguns mobiliarios e equipamentos. Embora também para isso contribua o fato de
gue tenham sido identificados alguns profissionais que ainda priorizam abordagens
individuais e tradicionais e, portanto, pouco inovadoras que facam frente a situacdo de
desprotecdo social em que ja se encontram as familias que espontaneamente os procuram,
bem como, acompanhem as exigéncias que requer o reordenamento do sistema de

servicos, beneficios, programas e projetos da protecao social basica do SUAS.
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A pesquisa mostrou, ainda, a sobrecarga de trabalho a que estdo submetidos
alguns profissionais, pela realizacdo de tarefas que ndo lhes competem. Outros expuseram
a dificuldade em conhecer a propria rede socioassistencial do CRAS por conta do nimero
insuficiente de profissionais do Quadro da SEMASDH. Em face disso, como bem
expressaram alguns entrevistados, os profissionais que atuam nos CRAS trabalham no
limite. E preciso fazer jus que é no limite que Coordenadores, Assistentes Sociais e
Psicélogos tentam garantir que as segurancas sociais da assisténcia social sejam
concretizadas.

Esses limites foram explicitos nas falas dos usuarios sobre o0 acesso aos servicos
socioassistenciais que sao ofertados nos CRAS. Assim, a pesquisa com esses sujeitos
confrma as dificuldades da gestdo local em produzir, por meio dos servicos
socioassistenciais, as segurancas sociais aos usuarios do SUAS. O modo difuso de
estruturacdo do SUAS e de organizagéo dos servi¢cos socioassistenciais, resulta em distintas
formas de acesso, significando que os servi¢os da assisténcia social para alguns usuarios é
gerador de possibilidade de melhoria de vida da familia, em termos de acesso a renda,
sobretudo, para os poucos usuarios do PBF; para outros entrevistados, 0 acesso aos
servicos socioassistenciais ndo gerou possibilidade de acolhida, de convivio familiar e
comunitario e de desenvolvimento da autonomia, posto a presenca de usudarios que
relataram que:

e n&o tiveram suas demandas e interesses acolhidos e atendidos;

e nédo receberam informagdes e encaminhamentos para possibilitar a insercdo em
alguma atividade, programa ou servi¢o da assisténcia social;

e nao vivenciaram experiéncias efetivamente capazes de contribuir para o
estabelecimento e fortalecimento de vinculos familiares e sociais;

e néo lhes foi oportunizada a vivéncia em espacgos de expressdo de opinides, de
reivindicagdo e avaliagdo das acgfes ofertadas pelos CRAS e, de um modo geral,
pela assisténcia social;

e n&o tiveram acesso a servigos socioassistenciais e programas de transferéncia de
renda.

A assisténcia social, no ambito da protecao social basica, sob a gestdo do SUAS
ndo pode se configurar como ajuda ou socorro eventual as familias que espontaneamente
chegam até os CRAS. Este processo traz inflexdes quanto as possibilidades de o SUAS,
efetivamente, garantir a assisténcia social como politica de Seguridade Social. E preciso
reconhecer, no entanto, que as informacdes produzidas pela pesquisa indicam que o SUAS
tem se concretizado no municipio, mas num matiz e segundo uma compreensdao muito

aquém da sua sistemética legal e normativa. Por isso, a SEMASDH precisa fazer o transito
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da engenharia institucional do texto da lei do SUAS e criar mediagdes e condi¢des objetivas
para a sua concretizacao.

A realizacdo desse transito € imprescindivel a garantia da assisténcia social como
direito de cidadania e do SUAS como sistema publico garantidor desse direito. Acredita-se
que 0s sujeitos dessa pesquisa, ou seja, 0s usudarios da protecdo social basica do SUAS, os
Coordenadores, Assistentes Sociais e Psicélogos dos CRAS, a Conselheira Estatal do
CMAS, a Chefe de Divisdo do FMAS/Manaus e o Subsecretério, ao participarem, ja foram,
de alguma forma, sensibilizados quanto a lacuna que ainda precisa ser preenchida no

campo da assisténcia social no municipio.
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APENDICES



Apéndice A — Critérios de Inclusao e Exclusdo dos Sujeitos da Pesquisa
v'  Subsecretario de Assisténcia Social do Municipio;

Incluséo:

a) Ser nomeado legalmente Subsecretario Municipal da Assisténcia Social,
b) Estar em efetivo exercicio do cargo.

Excluséo:

a) Nao ser gestor municipal;

b) N&o estar exercendo a fun¢ao.

v' Conselheiro do CMAS.

Incluséo:

a) Ser nomeado legalmente Presidente do CMAS;
b) Estar em efetivo exercicio do cargo.

Exclusdo:

c) Nao ser Presidente do CMAS;

d) N&o estar exercendo a fungéo.

v" Gerente do FMAS;

Incluséo:

a) Ser nomeado legalmente Chefe de Divisdo do FMAS;
b) Estar em efetivo exercicio do cargo.

Excluséo:

c) Nao ser Chefe de Divisdo do FMAS;

d) N&o estar exercendo a fungéo.

v Coordenador do CRAS;
Inclusao:

a) Ser nomeado legalmente Coordenador do CRAS;

b) Estar em efetivo exercicio do cargo por um periodo superior ou igual a 01 (um) ano.

Exclusao:
c) Nao ser Coordenador do CRAS;

d) Estar em efetivo exercicio do cargo por um periodo inferior a 01 (um) ano.
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v" Profissional da Equipe de Referéncia (Assistente Social ou Psic6logo) do CRAS;

Inclusao:

a) Ser nomeado legalmente técnico de nivel superior (Assistentes Sociais e Psicélogos) do

CRAS;
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b) Estar em efetivo exercicio do cargo por um periodo superior ou igual a 01 (um) ano.

Excluséo:

c) Nao ser técnico de nivel superior (Assistentes Sociais e Psicélogos) no CRAS;

d) Estar em efetivo exercicio do cargo por um periodo inferior a 01 (um) ano.

v" Usuarios dos servicos socioassistenciais ofertados nos CRAS;

Incluséo:

a) Beneficiario dos servicos socioassistenciais de protecdo social basica que buscou o
CRAS no més de maior nUmero de atendimentos do ano de 2010;

b) Beneficiario dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica morador do Bairro
gue mais demandou os servicos do CRAS no més de maior nimero de atendimentos do
ano de 2010;

c) Beneficiario dos servigos socioassistenciais da protecdo social basica maior de 18 anos;

d) Beneficiario dos servi¢os socioassistenciais de protecdo social basica, cuja familia seja
constituida pelo menos por 04 (quatro) pessoas;

e) Beneficiario dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica que tenham em
sua estrutura familiar criancas de 06 a 11 anos e ou adolescentes.

Excluséo:

a) Beneficiario dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica que buscou os
servigos do CRAS no més de menor nimero de atendimentos do ano de 2010;

b) Beneficiario dos servigcos socioassistenciais de protecdo social basica morador do Bairro
gue menos demandou os servicos do CRAS no més de maior numero de atendimentos
do ano de 2010;

c) Beneficiario dos servigcos socioassistenciais de protecdo social basica menor de 18
anos;

d) Beneficiario dos servicos socioassistenciais de protecdo social basica, cuja familia seja
constituida pelo menos por 03 (trés) pessoas;

e) Beneficiario dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica que tenham em

sua estrutura familiar criangas menores 06 anos.
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Apéndice B - Figura de Indicadores

OBJETIVO ESPECIFICO 1 -

CARACTERIZAR O MODO DE VIABILIZACAO DOS EIXOS ESTRUTURANTES DE GESTAAO DO
SUAS PELA SEMASDH PARA OPERACIONALIZAR A POLITICA PUBLICA DE ASSISTENCIA

SOCIAL

EIXO
INVESTIGATIVO

INDICADOR

Matricialidade
Sécio-Familiar

- Existéncia de uma metodologia especifica para o trabalho com as familias;
- Realizacdo de aces especificas para operacionalizar a matricialidade
sociofamiliar nos CRAS

- Envolvimento de individuos e familias nas acdes socioassistenciais
operacionalizadas no CRAS e CREAS.

Descentralizagéo
Palitico-
Administrativa e
Territorializagdo

- Realizacdo de acbes conjuntas pelo municipio e a Uniao;

- Realizagdo de agBes conjuntas pelo municipio e a Estado;

- Ter a realidade do Municipio de Manaus como base da organizagdo do
SUAS;

- Realizagdo de acbes para efetivar a intersetorialidade das politicas publicas.

- Existéncia de fluxos de atendimento e procedimentos para o desenvolvimento
de acdes articuladas;

- Desenvolvimento de ac¢des que influenciem nas prioridades de articulagéo
intersetorial ocorridas no municipio;

- Promocéo continua de aces articuladas intersetorialmente.

Novas bases para
arelacdo entre
Estado e
Sociedade Civil

- Existéncia de uma relacao democratica entre a SEMASDH e as entidades e
organizacgfes da Sociedade Civil que compde a rede socioassistencial de
Manaus;

- Participacéo das entidades e organizagfes da sociedade civil como
cogestoras e prestadoras complementares dos servigos socioassistenciais do
SUAS em Manaus;

- Existéncia de um trabalho em rede entre SEMASDH e as entidades e
organizacgdes da sociedade civil, no &mbito da protecéo social basica.

Financiamento

- Que 0 FMAS esteja sob a gestéo e a responsabilidade da SEMASDH;

- Que 0 FMAS se constitua como unidade orgcamentéria, com alocacao de
recursos proprios para subsidiar as a¢bes programaticas e o cofinanciar a
politica;

- Que os recursos do FMAS contemplem as demandas e prioridades
apresentadas pelo Municipio;

- Vigéncia de uma lei municipal do percentual para a assisténcia social;

- Avaliacdo pelo CMAS da execucéo do orgcamento de cada ano;

- Disponibilizagdo das informag8es orgamentarias e financeiras (previséo e
execucao dos gastos) a sociedade;

- Avaliacdo pelo CMAS dos balancetes dos gastos dos recursos previstos na
LOA e no Plano;

Controle Social

- Garantia pela SEMASDH de infra-estrutura para o funcionamento do CMAS
de Manaus;

- Realizag&o de agbes pelo CRAS e CMAS para o fortalecimento do
protagonismo dos usudrios na participagao do publico usudrio da assisténcia
social nos espacos de controle social;

- Realizagdo de agbes pela SEMASDH e CMAS para tonar publica a politica
de assisténcia social e 0 SUAS.

Politica de
Recursos
Humanos

- Composicao dos Quadros do trabalho especificos e qualificados por meio da
realizacdo de concursos publicos;

- Ter um Quadro de pessoal necessario a execucao da gestédo e dos servigcos

socioassistenciais.

- Ter em sua estrutura administrativa, setor e equipe responsavel pela gestao

do trabalho no SUAS;

- Ter um diagnéstico da situacéo de gestdo do trabalho existente em sua area
de atuacao;

- Oferecimento de condiges adequadas de trabalho quanto ao espago fisico,

material de consumo e permanente;
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- Implementag&o de um Plano Municipal de Capacitacéo para os
trabalhadores, os coordenadores de servi¢os, 0s conselheiros municipais,
regionais e/ou locais de assisténcia social;

Informacéo,
Monitoramento e
Avaliacéo

- Ter instalado um Sistema de municipal de monitoramento e avaliacdo das
acles da Assisténcia Social;

- Participacédo pelas equipes de referéncia do CRAS Conselheiros do CMAS,
usuarios da Assisténcia Social nos processo de monitoramento e avaliacdo
das acbes dessa politica no municipio.

OBJETIVO ESPECIFICO 2 -

IDENTIFICAR A FORMA DE ORGANIZACAO IMPLEMENTADA PELA SEMASDH PARA A
GESTAO DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTECAO SOCIAL BASICA DO SUAS;

EIXO
INVESTIGATIVO

INDICADOR

Vigilancia Social e
Institucional

- Producéo e sistematizagc&o de informacdes para conhecer a presencga das
formas de vulnerabilidade social da populagdo e do municipio;

- Vigilancia sobre os padrdes de servi¢os de Assisténcia Social do municipio;

- Implementagéo de um sub-sistema municipal de produgéo, sistematizacéo de
informacdes, indicadores e indices territorializados de situagdes de
vulnerabilidade e riscos pessoais e sociais sobre familias e individuos nos
diferentes ciclos de vida;

- Organizacéo de acdes para a prevencao de situacfes de ameaca de direitos
no territério do CRAS;

Protecéo Social

- Existéncia de no minimo 08 CRAS no municipio, tendo sido realizado um
estudo para aferir a incidéncia de situagdes de vulnerabilidade e risco social no
Municipio;

- Desenvolvimento dos seguintes servicos no CRAS: PAIF; Convivéncia e
fortalecimento de vinculos; Servigo de Prote¢do Bésica no domicilio para
pessoas com deficiéncia e idosas.

- Realizag&o das seguintes atividades no CRAS: Acolhida; Acompanhamento
Familiar; Atividades Comunitarias; Alimentacdo de Banco de Dados de
usuarios e organizacdes; Busca Ativa; Campanhas Socioeducativas;
Conhecimento do territério; Desenvolvimento do Convivio Familiar, Grupal e
Social; Elaboracgao de instrumento técnico de acompanhamento e
desenvolvimento do usuario Elaboracéo de relatorios e/ou prontuarios;
Encaminhamento para Cadastramento socioeconémico; Encaminhamentos;
Escuta; Estudo Social Fortalecimento da fungéo protetiva da familia; Grupos
de Convivios e Fortalecimento de vinculos; Grupos de Familias; Informacéo,
Comunicacdo e Defesa de Direitos; Insercdo na rede de servigos
socioassistenciais e demais politicas; Mobilizacdo de redes sociais de apoio;
Notificacdo da ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade e risco social;
Orientacao Individual; Orientacdo Sociofamiliar; Promocédo ao acesso a
documentacdo pessoal; Protecdo Proativa; Visita Domiciliar.

Defesa Social e
Institucional

- Realizag&o de agBes para garantir a efetividade dos direitos
socioassistenciais em Manaus;

- Implementacgéo pelo CMAS para divulgar e garantir os direitos
socioassistenciais dos usuarios da Assisténcia Social;

- Realizag&o de acbes no CRAS para garantir o acesso e a promoc¢ao dos
direitos socioassistenciais no seu territério de abrangéncia;

- Conhecimento pelos usuarios do CRAS dos seus direitos socioassistenciais.

OBJETIVO ESPECIFICO 3 -

ANALISAR O ACESSO AOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTEGCAO SOCIAL
BASICA A PARTIR DA PERSPECTIVA DOS USUARIOS DO SUAS.

EIXO
INVESTIGATIVO

INDICADOR

Acesso aos
servicos
socioassistenciais
da protecdo social
basica do SUAS

Seguranca de Acolhida: ter acolhida suas demandas, interesses,
necessidades e possibilidades; ter recebido orientac6es e encaminhamentos,
aumentando o0 acesso a beneficios socioassistenciais e programas de
transferéncia de renda, bem como aos demais direitos sociais, civis e politicos;
ter acesso a ambiente acolhedor; ter assegurado sua privacidade.

Seguranc¢a de Convivio Familiar e Comunitario: ter vivenciado experiéncias
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gue contribuam para o estabelecimento e fortalecimento de vinculos familiares
e comunitarios; ter vivenciado experiéncias de ampliagdo da capacidade
protetiva e de superacao de fragilidades sociais;

acesso a servicos de qualidade, conforme demandas e necessidades.
Seguranca de Desenvolvimento da Autonomia: ter vivenciado experiéncias
potencializadoras da participacado cidada, tais como espacos de livre
expressédo de opinides, de reivindicacdo e avaliacdo das acfes ofertadas, bem
como de espacos de estimulo para a participacdo em féruns, conselhos,
movimentos sociais, organizacdes comunitarias e outros espacos de
organizagdo social; ter acesso a experiéncias de fortalecimento e extensdo da
cidadania; ter acesso a informacg6es e encaminhamentos a politicas de
emprego e renda.
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Apéndice C - Guia de estruturacdo dos instrumentais da pesquisa bibliografica e de
campo
I- ITENS DAS FICHAS DE TRABALHO BIBLIOGRAFICO

Categorias Analiticas

1. Protecdo Social
2. Assisténcja Social
3. Sistema Unico de Assisténcia Social

[l- ITENS DAS FICHAS DE TRABALHO DOCUMENTAL
Documentos que regulamentam a politica publica de Assisténcia Social e o SUAS

1. Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS

2. Politica Nacional de Assisténcia Social - PNAS/2004

3. Norma Operacional Basica do SUAS-NOB/SUAS/2005

4. Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS-NOB-RH/SUAS
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Apéndice D - Guia Entrevistas Semi-Estruturadas

e Guia de Entrevista Semi-estruturada com Subsecretario de Assisténcia Social da
SEMASDH

| - INDENTIFICAQAO DO GESTOR DA POLITICA PUBLICA DE ASSISTENCIA SOCIAL EM

MANAUS/AM

1. Nome:

2. Formagcao:

3. Vinculo com a Instituicéo:

5. Tempo que ocupa o cargo:

Il. CARACTERIZACAO DA INSTITUICAO GESTORA

6. Nome?

7. A Secretaria é exclusiva para gestao da Assisténcia Social?
7.1. Sim
Qual a sua opinido sobre isto?
7.2 Néo

Il - CARACTERIZACAO DA FORMA DE ORGANIZACAO E GESTAO DOS SERVICOS
SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTECAO SOCIAL BASICA

Vigilancia Social e Institucional

8. Como a SEMASDH realiza a vigilancia social para conhecer o cotidiano da vida dos beneficiarios
dos servicos da prote¢éo social basica da politica publica de assisténcia social em Manaus?

9. Como a SEMASDH realiza a vigilancia sobre os padrées de servigos socioassistenciais de
protecéo social basica da Assisténcia Social no municipio? De que forma?

Protecdo Social

10. Como o Sr. (o) avalia o alcance da protecdo social béasica pela populagdo do municipio de
Manaus?

Defesa Social e Institucional

11. Como o Sr. (0) julga a defesa e 0 acesso dos direitos socioassistenciais do publico usuério da
politica publica de Assisténcia Social em Manaus?

Il - VERIFICACAO DA VIABILIZACAO PRATICA DOS EIXOS ESTRUTURANTES DE GESTAO DO
SUAS NA ORGANIZACAO E OPERACIONALIZACAO DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS
DA PROTECAO SOCIAL BASICA

Matricialidade Sécio-Familiar

12. Que lugar tem sido dado a familia no planejamento dos servigos socioassistenciais da politica de
Assisténcia Social em Manaus, no nivel da protecao social basica?

13. Qual a sua opinido sobre o fato de que as acdes planejadas pela Secretaria para organizar os
servigos socioassistenciais da protecéo social basica devem fortalecer a familia como nucleo protetor
de seus membros?

Descentralizacdo Politico-Administrativa e Territorializacéo

14. Como o Sr. caracteriza a relacao entre a SEMASDH e a SNAS?

15. Como o Sr. caracteriza a relacdo entre a SEMASDH e a SEAS?

16. O que orienta a SEMASDH no planejamento e organizacdo do SUAS em Manaus?

17. Como a secretaria promove a¢des articuladas intersetorialmente?

Relacdo democréatica entre Estado e Sociedade Civil

18. Como o Sr (0) caracteriza a relacdo entre a SEMASDH, que representa o Estado na esfera do
municipio, e as entidades e organizacdes da Sociedade Civil que compde a rede socioassistencial de
Manaus, no nivel da protecao social basica?
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e Guiade Entrevista Semi-estruturada com o Coordenador do CRAS

| - IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

Nome

Formacéao

Tempo que ocupa o cargo

Vinculo Empregaticio

Telefone

Email

Il - CARACTERIZACAO DA FORMA DE ORGANIZACAO E GESTAO DOS SERVICOS
SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTECAO SOCIAL BASICA

Vigilancia Social e Institucional

7. Como o CRAS realiza o trabalho social para conhecer a presenca das formas de vulnerabilidade
social das familias manauaras?

8. Como o CRAS exerce a vigilancia sobre os padrdes de servicos da PSB em Manaus?

Protecdo Social

9. Quais os servigos de Protecao Social Basica ofertados no Municipio?

10. Quais os programas de Prote¢do Social Basica ofertados no Municipio?

11. Quais os projetos de Prote¢édo Social Basica ofertados no Municipio?

12. Desses servigos, programas e projetos quais sdo os mais demandados pela populacdo?

13. Quais as atividades que s&o realizadas para operacionalizar esses servigcos, programas e
projetos?

14. Dessas atividades quais sdo as mais realizadas?

15. Qual a sua opinido sobre o ambiente fisico desse CRAS?

16. Qual a sua opinido sobre a disponibilizacdo pela SEMASDH de recursos materiais (permanentes
e de consumo) necessarios a oferta dos servi¢cos socioassistenciais?

17. Qual a sua opinido sobre a disponibilizagdo pela SEMASDH de materiais socioeducativos
necessérios a oferta dos servigos socioassistenciais?

18. O CRAS possui veiculo? Em quais atividades é utilizado?

Defesa Social e Institucional

19. Em que medida este CRAS tem se constituido como espaco efetivo da garantia e da defesa dos
direitos socioassistenciais assegurados pelo SUAS?

oukwnpE

Il - VERIFICAGCAO DA VIABILIZAGAO PRATICA DOS EIXOS ESTRUTURANTES DE GESTAO DO
SUAS NA ORGANIZAQAO E OPERACIONALIZAQAO DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS
DA PROTECAO SOCIAL BASICA

Matricialidade Sécio-Familiar

20. Como a equipe de referéncia desse CRAS viabiliza o eixo da matricialidade sociofamiliar na
operacionalizacdo dos beneficios, servigos, programas e projetos ofertados no seu territério de
abrangéncia?

21. Que meios e ferramentas teérico-metodoldgicas séo utilizadas para realizacdo do trabalho com
familias?

Descentralizacdo Politico-Administrativa e Territorializa¢&@o

22. Como ocorrem as articulacdes entre o CRAS e entidades de assisténcia social privadas que
executam ac¢fes de assisténcia

Informac&o, Monitoramento e Avaliacdo

23. Como ocorre o processo de planejamento das acdes no CRAS?

24.Como é realizada a avaliacdo e monitoramento das ac¢des de protecdo social basica?

social no nivel da protecéo social basica no seu territério de abrangéncia?

Controle Social

25. Como o CRAS mobiliza a populagéo para participar das instancias de Controle Social da Politica
Publica de Assisténcia Social em Manaus?

Politica de Recursos Humanos

26. Que diagndstico a Sra. faz da situagdo dos trabalhadores desse CRAS quanto a quantidade,
remuneracao e capacitacdo dos trabalhadores?
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Apéndice E — Formularios com questfes abertas e Fechadas

e Conselheiro Estatal-CMAS/Manaus

| - IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

1.Nome:
2.Formacéo: 3.Telefone:
3.Trabalho: 4.Email:

5. Ha quanto tempo estd no CMAS?

Il - CARACTERIZACAO DO CMAS

6. H& quanto tempo existe 0 CMAS em Manaus?

1. Namero da Lei de criacao:

7. Como esta configurada a composicdo do CMAS?

8. O CMAS conta com uma secretaria executiva?

1.Sim( )

1.a Quantos profissionais a compde?

1.b Nome do (a) Secretario (a) Executivo (a):

2.b Escolaridade do (a) Secretario (a) Executivo (a):

3.b Como a Sra. avalia esse quantitativo de profissionais em relacao as atribuicdes da secretaria que
a mesma deve cumprir?

9. Qual é a periodicidade e o dia das reunides do CMAS?

10. O espaco fisico em que funciona o0 CMAS é de uso exclusivo do CMAS?

1.Sim( )

2.Nao ( )

2.a Com quem compartilha?

11. Como avalia as condi¢bes do CMAS proporcionadas pela SEMASDH, quanto ao espaco fisico?
12. Como o Sr. (a) avalia as condi¢cbes do CMAS proporcionadas pela SEMASDH, quanto ao
fornecimento de material de consumo e permanente?

Il - CARACTERIZACAO DA FORMA DE ORGANIZACAO E GESTAO DOS SERVICOS
SOCIOASSISTENCIAIS, NO NIVEL DA PROTECAO SOCIAL BASICA, DO SUAS

Protecdo Social

18. O CMAS fiscaliza a execuc¢édo das agbes, cuidados, atencdes, beneficios e auxilios da protecao
social basica, ofertados nos CRAS e em outras unidades publicas e privadas da rede
socioassistencial do Municipio?

1.Sim( )

1.a Como ocorre esse processo de fiscaliza¢do?

1.b O que tém constatado nesse processo?

2.Nao ( )

2. a Por que?

Defesa Social e Institucional

19. Qual a sua opinido sobre 0 modo de organizacéo dos servigos de protecao social basica em
relacdo a garantia do acesso ao conhecimento dos direitos socioassistenciais e sua defesa?

IV - VERIFICA~QAO DA VIABILIZAGAO PBATICA DOS EIXOS ESTRUTURANTES DE GESTAO DO SUAS NA
ORGANIZACAO E OPERACIONALIZACAO DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS DA PROTECAO
SOCIAL BASICA

Financiamento

20. Como CMAS avalia e acompanha a execuc¢do do or¢camento de cada ano do FMAS?
21. Como o CMAS analisa os balancetes dos gastos dos recursos previstos na LOA e no Plano
Municipal de Assisténcia Social?

Controle Social

22. Qual o trabalho desenvolvido pelo CMAS ao longo do primeiro semestre de 20117

23. As delibera¢bes do CMAS sao publicadas?

1.Sim( )

1.a Onde?

1.b Ha um acompanhamento do CMAS para verificar a comprimento dessas delibera¢bes pela
SEMASDH?

1.b1 Sim( )

1.b2 Ndo ( )

1.b3 Por que?

24. O CMAS desenvolve acdes para mobilizar a participacao dos beneficiarios dos servicos
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socioassistenciais da protecéo social basica nos espacos de controle da politica publica de
assisténcia social?

1.Sim( )

1.a Que acdes desenvolvem?

25. O CMAS desenvolve ac¢bes para tornar publica a politica de Assisténcia Social, o SUAS, os
direitos consignados na LOAS, os critérios de parceria com organizacdes e entidades de Assisténcia
Social?

1.Sim( )

1.a Quais?

2.Nédo ( )

2. a Por que?

Politica de Recursos Humanos

26. Ha no municipio uma politica de formacéo continuada para os conselheiros, gestores e membros
dos féruns permanentes de controle da Assisténcia Social?

1.Sim( )

1. a Qual a natureza dessa politica de formacédo?

2.Nao ( )

2.b Qual o significado disto para a operacionalizacdo da Assisténcia Social no municipio?

Informacdo, Monitoramento e Avaliacdo

27. O CMAS participa da elaboracdo dos PAS do municipio?

1.Sim( )

1.a Como se ocorre essa participacao?

2.Nao ( )

2.b Por que?

28. O CMAS acompanha a execuc¢do deste do PAS?

1.Sim( )

1.a Como?

2.Nao ( )

2.a Por que?

29. O CMAS avalia o Plano de Assisténcia Social do Municipio?

1.Sim( )

1.a O que tem verificado nesse processo?

2.Nao ( )

2.a Por que?

30. O CMAS tem acesso aos relatérios anuais de gestdo da SEMASDH?
1.Sim( )

1. a Compara as ag¢Oes planejadas com as ag¢0fes realizadas? Sem sim, o que tem observado quanto
a realizacd@o dos servicos socioassistenciais da protecao social basica? Se ndo, por que?
2.Nao ( )

2.a Por que?
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e Chefe de Divisao do FMAS/Manaus

| - IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

1. Nome:

2. Formacdo: 5. Vinculo Empregaticio:
3. Cargo Ocupado: 6. Telefone:

4. Tempo que ocupa o cargo: 7. Email:

Il - VERIFICAGAO DO MODO DE OPERACIONALIZACAO DOS EIXOS ESTRUTURANTES DO
SUAS

Financiamento

8. Quando foi criado o FMAS?

9. N° da Lei que criou o FMAS:

10. A que 6rgéo da esfera Municipal o FMAS esté vinculado?
11. O FMAS é uma unidade orcamentéria?

1.Sim ()

1.1 Qual?

2.Nao ()

2.1 Por que?

12. O FMAS é tratado como:

1. Acdo ()

2. Programa ()

3. Outro:

13. Quem é o gestor dos recursos repassados ao FMAS?

14. O recurso destinado a operacionaliza¢éo da politica publica da assisténcia social em Manaus esta
todo alocado no FMAS?

1.Sim ()

2.Nao ()

2.1 Onde?

2.2 Como a Sra. avalia esta forma de alocacdo?

15. Composigéo orgamentaria do FMAS, em 2011:

1. Federal ( )

1.a Valor or¢ado do cofinanciamento:

1.b Que ac¢des/servigos/programas foram custeadas por esse recurso?
2. Estadual ()

2.a Valor or¢ado do cofinanciamento:

2.b Que acdes/servigcos/programas foram custeadas por esse recurso?
3. Municipal ( )

3.a Valor or¢cado do cofinanciamento:

3.b Que acbes/servicos/programas foram custeadas com esse recurso?
4. Outros recursos:

5. Valor total do recurso financeiro alocado no FMAS em 20117

16. O municipio tem definido em lei o percentual a ser destinado a Assisténcia Social?
1. Se sim, qual é o percentual definido em lei?
2. Se néo, por que?

17. Como a Sr. (a) caracterizaria o processo de evolucdo do percentual do municipio destinado a
assisténcia social?

18. Como o Sr. (a) avalia a viabilizagcao dessa sistematica do financiamento da assisténcia social,
assegurada na PNAS/2004 e na NOB/SUAS, no municipio de Manaus?
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e Técnico de Nivel Superior do Centro de Referéncia da Assisténcia Social

| — IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA

1. Nome:

2. Formacao: 5. Vinculo empregaticio:
6. Telefone:

3. Funcéo que ocupa no CRAS:
7. Email:

4. Tempo que ocupa que ocupa essa
funcéo:

Il - CARACTERIZACAO DA FORMA DE ORGANIZACAO DOS SERVCOS SOCIOASSISTENCIAIS

Vigilancia Social e Institucional

8. Os técnicos realizam vigilancia social do seu territério de abrangéncia do CRAS?
1.Sim( )

Como é realizado esse processo?

O que é feito com o resultado desse processo?

2.Nao( )

2.a Por que?

9. Os técnicos participam da vigilancia institucional do territério de abrangéncia deste CRAS?
1.Sim( )

Como é realizado esse processo?

O que é feito com o resultado desse processo?

2.Nao( )

2.a Por que?

Protecdo Social

10. Quais os beneficios, servigos, programas e projetos implementados no CRAS?

11. Desses qual sdo os mais demandados pela populagéo?

12. Quais as atividades que a equipe de Técnicos de Nivel Superior realiza para execug¢édo dos
servicos socioassistenciais neste CRAS?

13.Dessas atividades, quais as que mais sdo realizadas?

14. Qual a sua opinido sobre o ambiente fisico desse CRAS?

15. Qual a sua opinido sobre o0s recursos materiais (permanentes e de consumo) disponiveis neste
CRAS para a oferta dos servi¢os socioassistenciais?

Defesa Social e Institucional

16. Qual a sua opinido sobre a viabilizagdo de servicos de protecéo basica por este CRAS em
relacdo & garantia do conhecimento dos direitos socioassistenciais, bem como, a sua defesa?

Il - VERIFICACAO DO MODO DE OPERACIONALIZACAO DOS EIXOS ESTRUTURANTES DO
SUAS

Matricialidade Sécio-Familiar

17. Como os Técnicos de Nivel Superior procedem para operacionalizar o eixo da matricialidade
sécio-familiar no cotidiano profissional?

18. Para o trabalho social e de convivéncia com as familias, os Técnicos de Nivel Superior dispdem
de meios e ferramentas teérico-metodol6gicas especificas?

1.Sim( )
Quais sao esses meio/ferramentas tedrico-metodolégicas para o trabalho com familias?
2.Nao( )

2.a O que orienta os Técnicos de Nivel Superior do CRAS para o trabalho com familias?

Descentralizacdo Politico-Administrativa e territorializagao

19. Os Técnicos de Nivel Superior articulam o trabalho realizado no CRAS e com o das entidades de
assisténcia social privadas sem fins lucrativos que executam no territério de abrangéncia do mesmo
servigos socioassistenciais?

1.Sim( )

1.a Quais?

1.b Como ocorre esta articulacdo?

2.Nado( )
2.a Por que?
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Controle Social

20. A equipe de profissionais de Nivel Superior executa acdes para mobilizar a populacéo para
participar das instancias de Controle Social da Politica Publica de Assisténcia Social em Manaus?
1.Sim( )

1.a Quais?

1.c Em que instancias os usuarios tém participado?

2.Nédo ( )

2.a Por que?

Politica de Recursos Humanos

21. A quantidade de profissionais que comp8em a equipe de Técnicos de Nivel Superior é suficiente
para realizar o trabalho do CRAS?

1.Sim( )
2.Nao( )
2.a Por que?

22. A equipe de Técnicos de Nivel Superior participa de capacitagao?
1.Sim( )

1.a Com que freqUiéncia ocorre essas capacitacdes?

1.b Quem séo os profissionais que participam das capacitacdes?

2.Néo( )
2.a Por que?

Informacédo, Monitoramento e Avaliacdo

23. Como a equipe Técnica de Nivel Superior sistematiza as informacdes sobre as acdes executadas
no CRAS?
1. O que é feito com as informagdes coletadas?

24. A equipe Técnica de Nivel Superior planeja as a¢des socioassistenciais a serem realizadas no
CRAS?

1.Sim( )

1.a Em que medida essas a¢des socioassistenciais planejadas pelos Técnicos de Nivel de sao
inseridas no Plano Municipal de Assisténcia Social?

2.Nao ( )

Por que?

25. As acfes planejadas sdo avaliadas e monitoradas?

1.Sim( )

1.a Com gque frequiéncia:

1.b Quem participa desse processo de avaliacdo e monitoramento das a¢fes socioassistenciais
implementadas no CRAS?

2.Nao( )

2.a Por que?

26. Nesse processo de avaliagdo e monitoramento, seguem-se indicadores?
1.Sim( )

1.a Quais?

1.b Que resultados tém apontados por meio desse processo?
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e Usuario dos servi¢cos socioassistenciais oferecidos no CRAS

| - IDENTIFICACAO DO BENEFICIARIO DO SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS OFERECIDOS

NO CRAS

1.Nome:

2. Sexo: 3. ldade

LF() 2.M()

4 Naturalidade: 6. Estado Civil:

5. Se oriundo de outra localidade, por que veio
para Manaus?

1. Solteiro (a) ( )

2. Casado (a) ( )

3. Unido consensual ( )
4. Separado (a) ()

5. Vilvo (a) ()

Il - ACESSO A CONHECIMENTO

7. Grau de 8. Esta estudando?
Escolaridade: 1.Sim ()
2.Néao ()

9. Fez curso de Qualificacao Profissional?

1.Sim ()

2.Nao ()

10. Se sim, que curso?
onde?
Quando?

Como foi o processo para o (a) Sr.
(a) fazer esse curso?

Il - ACESSO AO TRABALHO

11. Qual a sua 12. Est4 trabalhando?
profisséo? 1.Sim ()
2.Néao ()

14. Se sim, nesse trabalho o Sr. (a) é:
1. Empregado ( )
2. Conta proépria ( )

13. Se néo, por que?

3. Empregador ( )

15. E de carteira assinada?
1.Sim ()
2.Néao ()

IV - DISPONIBILIDADE DE RECURSOS FINANCEIROS

16. Recursos financeiros obtidos por meio do
trabalho (individual):

17. Recursos financeiros obtidos por meio de
transferéncia de renda advinda de programas ou
auxilios:

1. Nome do programa ou auxilio?
V - ESTRUTURA FAMILIAR
18. Nimero de Pessoas que moram na casa:
3 4 LAGO ES"IEEUD 8 REIS\)IDA
NO 1. NOME SEXO | cONSANGUINEO 5 A 7. GRAU DE TRABALHA c/
IAFETIVO/ IDADE ESCOLARIDADE TRABA
£ | v | SOLIDARIEDADE s | N s N LHO
1
2
3
4
5

19. Alguém da familia recebe algum tipo de
Beneficio, Aposentadoria, Auxilio?
1.Sim() 2.Nao()

3. Quem?

20. Tipo/Nome?

21. Valor do Beneficio?

VI - DISPONIBILIDADE DE RECURSOS FINANCEIROS DA FAMILIA
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22. Qual é renda total da familia (renda do trabalho + renda de beneficios/aposentadorias/auxilios)?

VII - CONDICOES HABITACIONAIS

23. Propriedade do Imovel:

27. Acesso a agua:

1. Préprio ()
2. Alugado ()
3. Cedido ( ) Por quem?

4, Outro:

24.Se o imovel é alugado, quanto
custa o valor do aluguel?

25. Material do Imoével:

1. Alvenaria ()
2. Madeira ()
3. Mista ()

26.Quantidade de Cémodos?

1. Através da rede geral de
abastecimento, com canalizacéo
interna ()

2. Através de poco artesiano
comunitario ()

3. Através de poco artesiano
préprio ()

4. Através de cacimba ( )

5. Outro:

28. Acesso ao
esgotamento sanitario:

1. As 4guas servidas e 0s
dejetos desaguam em
rede geral de esgoto do
municipio ( )

2. As aguas servidas e 0s
dejetos desaguam em
fossa séptica ou
rudimentar ( )

3. Outro:

29. Acesso a coleta de lixo:

31. Acesso a eletricidade formal:

32. Acesso a bens duraveis:

1.Sim ()
2. N&o ()

30. Se ndo, qual o destino
dado ao lixo produzido pela
familia?

1.Sim ()
2. Nzo ()

1. TV emcores ()

2. Geladeira ()

4. Maquina de Lavar ( )
5. Computador ()

6. Outros:

VIIl - FORMA DE ACESSO AO CRAS

33. Como o (a) Sr. (a) ficou sabendo da existéncia do CRAS?

34. Quando o (a) Sr. (a) foi ao CRAS, quem foi o profissional que lhe recebeu?
35. Além desse profissional, o (a) Sr. (a) foi atendido por outros profissionais?

1.Sim ( )
1.1 Quais:
2.Néo ()
3. Outros:

36. Esse outro profissional que Ihe atendeu mostrou interesse em conhecer as condi¢des de vida da

sua familia?
1.Sim( )
2.Néo ()
3. Outros:

37. O Sr. (a). foi informado que seria inserido em alguma atividade, Programa ou Servico da

Assisténcia Social?

1.Sim ( )

1.1 Qual programa/atividade?
2.Nédo ()

3. Outros:

38. Conte como foi 0 atendimento que o (a) Sr. (a) recebeu no CRAS?

39. O (a) Sr. (a) participou/participa de alguma atividade no CRAS?

1.Sim( )
1.1 Quais?
2.Nao ( )
3. Outros:

40. O motivo que fez o (a) Sr. (a) procurar o CRAS foi resolvido ap0s ter participado dessa atividade

OU programa ou servigo?
1.Sim( )

1.1 Por que?
2.Nao ( )

2.1 Por que?

41. O (a) Sr. (a) sente que as acbes de Assisténcia Social ofertadas no CRAS prepararam o Sr. (a) e

sua familia para enfrentar os problemas que podem lhe afetar futuramente ou que Ihe afetam agora?

1.Sim( )
1.1 Por que?
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2.Néo ()
2.1 Por que?
3. Outros:

42. Em relacéo as informacdes recebidas no CRAS o (a) Sr. (a) se sentiu:
1. Satisfeito (a) ( )
1.1 Por que?
2. Insatisfeito (a) ( )
2.1 () Por que?
3. Outro:

43. Durante a sua participacéo nas atividades socioassistenciais, o técnico do CRAS lhe deu a
oportunidade de falar sobre os seus interesses e necessidades?

1.Sim( )

2.Néo ( )

2.1 Por que?

44. Como o Sr (a). avalia o modo como foram desenvolvidas as atividades de Assisténcia Social no
CRAS? Por que?

45. Além do Sr. (a), outros membros da sua familia foram envolvidos nas a¢6es de Assisténcia Social
ofertadas pelo PAIF no CRAS?
1.Sim( )
1.1 Quem?
1.2 Em qual atividade?
1.3 Como o Sr. (a) vé este envolvimento de outras pessoas da familia nas a¢des de Assisténcia
Social no CRAS?
2.Nao ( )
2.1 Por que?

46. Para atender a sua necessidade, o técnico do CRAS lhe encaminhou para outro lugar/instituicdo?
1.Sim( )
1.1 Para qual instituicdo?

2.Néo ( )
2.1 O Sr. precisava ser encaminhado?

47. O Sr. foi convidado (a) para participar do CMAS pelos técnicos do CRAS?
1.2.1Sim( )

1.2.2Nao ( )

48. O Sr. foi convidado (a) para participar de Conferéncias de Assisténcia Social?
1.1.1Sim( )

1.1.2N&o ( )

49. O Sr. (a) recebeu informagdes sobre o que é o Sistema Unico de Assisténcia Social, ou sobre
quais sao os direitos garantidos pela Lei Organica de Assisténcia Social?

1.Sim( )

1.1 Onde o Sr. (a) recebeu essa informado?

1.2 O Sr. (a) pode falar um pouco das informacdes que recebeu?

2.Nao ()

60. O Sr. (a) participou de alguma atividade para planejar as acdes que deveriam ser desenvolvidas
no CRAS ou na rede socioassistencial?
1.Sim( )
1.1 Fale como foi a sua participacéo nessa atividade?
2.Nao ( )
Por que?

61. O Sr. (a) participou de alguma atividade para avaliar as acfes desenvolvidas no CRAS ou na rede
socioassistencial?
1.Sim( )

1.1 Fale como foi a sua participacéo nessa atividade?

2.Nao ( )

2.1 Por que?
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ANEXOS
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Anexo A - Parecer do Comité de Etica em Pesquisa da UFAM
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Anexo B - Convencéo de Transcri¢cdo de entrevistas
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[: sobreposicéo de fala.

(0.2): pausas entre paréntese em segundos.

‘Aw:::’: sons ampliados: extensao de sons representadas por dois pontos na propor¢éo da duragéo da
extenséo.

Palavra: o sublinhado indica destaque, énfase.

Fishi-: um hifen numa determinada palavra indica a interrupcdo do som.

“.hhh”: entradas de ar durante a respiracao que sao audiveis.

PALAVRA: uma determinada palavra em letras mailsculas indica aumento da amplitude da voz.
(palavra): os parentes numa determinada palavra indicam uma transcricao incerta.

Fonte: FLICK, UWE/2009.
Figura 46: Convencéao de Transcri¢ao.
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Anexo C — Instrumentais utilizados pelos profissionais da Equipes de Referéncias dos
CRAS
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Anexo D — Organograma da SEMASDH
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Anexo E — Relacdo dos CRAS de Manaus



Relagdo dos CRAS de Manaus com namero de atendimentos
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UNDADE CRAS FAMILIAS | ATENDIMENTO | ATENDIMENTO DEMANDA TOTAL
ATENDIDAS SOCIAL PSICOLOGICO ESPONTANEA
CRAS
7.775 2.554 208 6.107 16.664
ALVORADA |
CRAS
211 180 31 477 899
ALVORADA II
CRAS BETANIA 4.684 4.684 432 9.153 18.953
CRAS CIDADE
38.998 6.868 243 15.953 62.044
NOVA
CRAS
11.575 3.027 361 3.700 18.663
COMPENSA |
CRAS CRESPO 1.420 3.132 00 5.725 10.277
CRAS ALFREDO
5.097 2.772 560 3.964 12.393
NASCIMENTO
CRAS MUTIRAO 10.071 3.008 00 4.584 17.663
CRAS
~ 8.445 4.433 200 11.413 24.491
REDENCAO
CRAS SAO
. 2.549 2.265 284 18.035 23.133
JOSE IV
CRAS
7.205 3.280 612 670 11.767
COMPENSA I
CRAS SAO
. 2.481 4.436 99 6.878 13.894
JOSE Il
CRAS UNIAO 6.763 2.112 133 1.712 10.720
CRAS
15.725 3.840 2.935 6.484 28.984
CACHOEIRINHA
CRAS GLORIA 441 303 00 138 882
CRAS TERRA
1.183 100 43 630 1.956
NOVA
CRAS JORGE
1.422 1.234 40 1.422 4.118
TEIXEIRA
CRAS BRAGA
283 548 00 631 1.462
MENDES

FONTE: Relatoério de Gestao/SEMASDH-2010.




