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1. Reconhecer os principios, as diretrizes, os conceitos e as normas que
regem a gestdo social do Suas e as ofertas da protecdo social ndo
contributiva;

2. Interpretar como a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) e
o Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas) tém sido planejados e
implementados nos municipios, por meio da compreensdo dos seus
instrumentos e modelo de gestao;

3. Identificar desafios e propor solucoes para a gestdo social da Rede
Socioassistencial - Suas nos municipios.
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Introducao

1. De modo sintético, em termos marxistas, a ques-
tdo social diz respeito aos efeitos do sistema capita-
lista de producdo gerando a luta de classes sociais.
Suas expressdes sdo todas que no senso comum sGo
chamadas de “questdes sociais”, tais como as desi-
gualdades sociais, a pobreza, a exclusdo etc.
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Ao falarmos em gestdo social, parece
quase natural conceber que a politi-
ca publica de Assisténcia Social seja a
sua maior expressdo de materialidade.
Porém, dada a complexidade histérica
das expressdes da questdo social’, das
diferencas territoriais e das relacdes
de poder, tal fato tem que ser analisa-
do e praticado de modo mais critico.

E importante ressaltar que, ao
atribuir a qualidade de gestdo social
ao modo como se gerencia a politica
de Assisténcia Social, lidamos com
duas questdes essenciais: 1) trata-se
de dois conceitos e prdticas recen-
tes e em processo de implementacdo
incremental a partir da década de
1990; 2) ao nos referirmos a gestdo



social, ultrapassamos a logica ins-
trumental da gestdo apenas como
meio estratégico para conseguir ob-
jetivos. E preciso compreender que a
gestdo social diz respeito a um cam-
po de saberes e prdticas referentes
aos modos de gerir interorganiza-
coes, territorios e relacdes sociais,
sendo orientado por uma ideologia
social e do interesse publico, orques-
trando diferentes escalas e tipos de
poder. Neste caso, tanto na gestdo
social quanto na Assisténcia Social,
deve preuvalecer a logica humani-
tdria voltada & garantia de direitos
sociais e do interesse publico em de-
trimento da logica gerecial mercantil
voltada para interesses privados, in-
dividuais e monetarios.

Diante disso, algumas indagacdes
sdo necessdrias: até que ponto, de
fato, pratica-se gestdo social na poli-
tica de assisténcia social? Como esta
politica foi concebida e é implemen-
tada de modo descentralizado nos
milhares de municipios brasileiros?
Quais sd@o as configuracdes da Rede
Socioassistencial do Sistema Unico
de Assisténcia Social (Suas), que, em-
bora unico, ndo seja uniforme? Quais
as concepcodes de gestdo da politica
de Assisténcia Social dos gestores dos
equipamentos publicos e das orga-
nizacdes da sociedade civil que sdo
responsdueis pela implementacdo de
projetos, programas, seruicos e bene-
ficios socioassistenciais?

Essas sdo apenas algumas das
questdes fundantes para compreen-
dermos que, embora estejam expli-
citos os principios constitucionais
e diretrizes do direito a Assisténcia
Social, as prdticas naimplementacdo
dapoliticando necessariamente coa-
dunam com gestdo social. Isso ocor-
Te, principalmente, devido as enor-
mes diversidades de atores publicos
e privados com seus interesses e ha-
bitos, de contextos socioecondémicos,
de culturas politicas e de capacida-
des estatais. Esses fatores implicam
as compreensdes mais republicanas
e progressistas ou ndo com relacGo a
gestdo da politica publica.

Para tentarmos tracar possiveis
respostas ds indagacodes, além desta
introducdo, este fasciculo estd or-
ganizado em mais cinco sessdes. Na
segunda sessdo sGo abordados as-
pectos histéricos e conceituais so-
bre os direitos a seguridade social e
como a Assisténcia Social é colocada
como politica publica ndo contribu-
tiva. Na terceira sessdo, sdo desta-
cadas as bases conceituais e legais
da Politica Publica de Assisténcia
Social. Na quarta, trata-se da ma-
terializacdo do Sistema Unico de
Assisténcia Social (Suas). Na quinta
sessdo, sdo destacados alguns de-
safios e possibilidades para a gestdo
social da Rede Sociassistencial do
Suas. Por fim, sdo trazidas algumas
consideracdes finais.

AR

gestdo social 197



‘
as .

7\ '\
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2. A garantia da saude, destarte todas as criticas
existentes, é preconizada no texto constitucional e
vem sendo executada pelo Sistema Unico de Saude
(SUS), universal e de abrangéncia nacional, que con-
vive com o setor privado, com oferta de seguros (in-
dividuais e coletivos) e servicos lucrativos.

A ideia de protecdo social nasce no
século XIX associada ao seguro social
ofertado pelo Estado para os traba-
lhadores, em pleno desenuoluimento
do capitalismo. Surge, assim, a légica
da protecdo contributiva com foco
no seguro social de contribuicdo tri-
partite (Estado, patrdGo e emprega-
do), para aqueles que podem exercer
suas capacidades para o trabalho e
para a producdo do capital, emba-
sando os principios da politica de
Previdéncia Social.

Para além da centralidade na
protecdo contributiva, por meio
da previdéncia social, no Brasil, a
Constituicdo de 1988 inova ao in-
corporar os direitos a saude” e a as-
sisténcia social no tripé protetivo da
seguridade social. Busca-se, assim,
ultrapassar a alternativa monetdria,
“desmercadorizando” e “desmercan-
tilizando” a protecdo social, devendo
ir, além do fato de ter renda, a reso-
lucdo de situacdes, por meio de pa-
gamento para o0 acesso e 0 consumo
de bens, servicos e cuidados. Numa
sociedade centrada no mercado e
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repleta de inseguridades, ultrapassar
essa ideiq, da protecdo social apenas
enquanto alternativa “monetdria”,
exige o enfrentamento de preconcei-
tos e de resisténcias, para a constru-
¢do de um novo referencial coletivo
e republicano, em torno do bem co-
mum (SPOSATI, 2012; ARAUJO, CRUZ,
2013, ARAUJO et. al., 2015).

A incorporacdo do direito a
Assisténcia Social, como garantia
constitucional, traz algumas inova-
¢coes no campo das politicas sociais:

1. 0 reconhecimento da politica
publica, de responsabilidade estatal e
ndo de uma nova acdo eventual;

2. a desnaturalizacdo da sub-
sidiariedade da acdo da familia e
da sociedade, antecedendo a acdo
do Estado;

2. aintroducdo de um novo cam-
po para ampliacdo dos direitos huma-
nos e sociais (SPOSATI, 2007, 2009).

A ideia da responsabilizacdo do
Estado, tendo este como ator preci-
puo da politica, busca a universali-
zacdo dos direitos, ao mesmo tempo



em que ndo exclui os papéis da socie-
dade civil e da familia. Ao contrario,
ndo deixa que toda a responsabili-
dade por lidar com as expressdes da
guestdo social seja assumida pelos
entes, de modo privado e focalizado.
Conuoca para uma légica de com-
plementariedade na construcdo de
um Sistema de Protecdo Social, pres-
supondo a ampliacdo dos direitos
humanos e sociais. Logo, a Protecdo
Social passa a ter “significado de de-
fesa da vida e impedimento de sua
precarizacGo” (SPOSATI, 2012, p. 13)
Valeressaltar, portanto, que o pa-
radigma da Assisténcia Social como
direito é muito recente, uma vez que
0 seu embrido gouernamental insti-
tucionalizado, Legido Brasileira de
Assisténcia Social (LBA), surgida em
1942, tem por base valores opostos
baseados na agjuda, na filantropia, na
caridade e na solidariedade religio-
sa. A LBA surge no gouerno Getulio
Vargas com o objetivo de prestar as-
sisténcia social, diretamente ou em
colaboracdo com organizacdes pri-
vadas assistenciais, por meio de au-
xilios financeiros e subuvencdes para
tais organizacdes. Atuava nas mais
diversas situacdes sociais com ser-
vicos e beneficios nem sempre con-
tinuos e sistemadaticos, os quais ndo
se situauam na ordem do direito.
Era presidida estatutariamente pela
primeira-dama da Republica e pos-
suia um principio de subsidiaridade,
incentivando o voluntariado femi-
nino, estimulado pela presenca da
“bondade” da mulher do governante

(primeiro-damismo) (BOSCHETTI,
2008; MESTRINER, 2001).

Esse modelo e paradigma se ex-
tingue a partir de 1988, mas, acima de
tudo, com a Loas (1993) e com a extin-
cdo da LBA, em 1995, dando espaco
para acdes sociais focalizadas, desen-
voluidas pelo chamado Conselho da
Comunidade Soliddria’, no Gouverno
Fernando Henrique Cardoso, buscan-
do experimentar “novos” modelos e
padroes de programas e projetos, que
incentivassem o didlogo entre Estado
e sociedade. Neste periodo, a gestdo
dos conuénios da antiga LBA foi trans-
ferida para a entdo criada Secretaria
Nacional de Assisténcia Social, ligada
ao Ministério da Previdéncia (CARDOSO
etal, 2002, apud ARAUJO, 2006).

A partir de 2004, no Governo Luiz
Indcio Lula da Silua, houve a criacdo
do Ministério do Desenuoluvimento
Social e Combate a Fome*, a apro-
vacdo da Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS, 2004), a
aprouvacdo da Norma Operacional
Bdsica (NOB/Suas, 2005), estabele-
cendo-se um cardter mais univer-
sal desses instrumentos de politica
publica, representando avancos na
compreensdo de um novo modelo de
ofertas ede gestdo. O modelo descen-
tralizado prevé a colaboracdo mutua
entre Unido, Estados, Municipios e
Distrito Federal, por meio de acoes
colaborativas e de cofinanciamento,
pressupondo construir novas buro-
cracias e criar modelos alinhados de
gouvernanca publica e de gestdo so-
cial (ARAUJO, 2013).

3. O Conselho foi criado partindo de duas premis-
sas: havia se constituido, no Brasil, na metade da
década de 1990, uma sociedade informada, parti-
cipativa e responsduel, que devia ser fortalecida;
e constatava-se relativa ma utilizacdo de recur-
s0s publicos na drea social. Foi estruturado com 21
membros da sociedade civil e 10 ministros de Estado,
coma missdo de propor e opinar sobre as acdes prio-
ritdrias na drea social, sendo administrado por uma
Secretaria-Executiva do Programa Comunidade
Soliddria, encarregada de coordenar acdes governa-
mentais de combate a fome e a pobreza. Reproduzia,
em boa medida, o modelo do Conselho Nacional de
Seguranca Alimentar (Consea), criado em 1993, pelo
entdo presidente Itamar Franco. Durante toda a sua
existéncia (até 2002), foi presidido pela entdo pri-
meira-dama, Ruth Cardoso, gerando uma série de
criticas e duvidas acerca da instituicdo que emer-
gia. Principalmente se era ou ndo era governo, se era
uma terceira coisa, que surgia entre 0 governo e a so-
ciedade e sobre quem proueria 0s recursos para seu
funcionamento etc. (ARAUJO, 20086).

4. A criacdo do MDS, em janeiro de 2004, foi com
0 objetivo central de promover a inclusdo social,
a seguranca alimentar, a assisténcia integral e
a renda minima de cidadania as familias. O MDS
fol origindrio de trés estruturas gouernamentais
extintas: Ministério Extraordindrio de Seguranca
Alimentar e Nutricional (Mesa), Ministério da
Assisténcia Social (MAS) e Secretaria Executiva
do Conselho Gestor Interministerial do Programa
Bolsa Familia (BRASIL, 2006).
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5. De acordo com a PNAS e com a Loas, entende-se
por ofertas:

¢ Servicos - Atividades continuadas, definidas
no art. 23 da Loas, que visam & melhoria da vida da
populagdo e cujas agdes estejam voltadas para as
necessidades bdsicas da populacdo, observando ob-
jetivos, principios e diretrizes estabelecidas nessa lei.

¢ Programas - Compreendem ac¢des integradas e
complementares, tratadas no art. 24 da Loas, com
objetivos, tempo e drea de abrangéncia definidos,
para qualificar, incentivar, potencializar e melhorar
os beneficios e os servicos assistenciais, ndo se ca-
racterizando como acées continuadas.

¢ Projetos - Definidos nos arts. 25 e 26 da Loas,
caracterizam-se como inuestimentos econdémico-
-sociais nos grupos populacionais em situacdo de
pobreza, buscando subsidiar, técnica e financeira-
mente, iniciativas que lhes garantam meios e ca-
pacidade produtiva e de gestdo, para a melhoria
das condicoes gerais de subsisténcia, elevacdo do
padrdo de qualidade de vida, preservacdo do meio
ambiente e organizacdo social, articuladamente
com as demais politicas publicas. De acordo com
a PNAS/2004, esses projetos integram o nivel de
Protecdo Social Bdsica, podendo, contudo, voltar-se
ainda as familias e pessoas em situacdo de risco, pu-
blico-alvo da Protec@o Social Especial.

¢ Beneficios - Os principais beneficios sdo o
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), previsto
na Loas e no Estatuto do Idoso, que garante o repas-
se de 1 (um) saldrio minimo mensal ao idoso (com 65
anos ou mais) e & pessoa com deficiéncia, que com-
prouem ndo ter meios para suprir sua subsisténcia
ou de té-la suprida por sua familia. Esse beneficio
compde o nivel de Protecdo Social Bdsica, sendo seu
repasse efetuado diretamente ao beneficidrio.

« Beneficios Eventuais - Sdo previstos noart. 22 da
Loas e visam ao pagamento de auxilio por natalida-
de oumorte, ou para atender necessidades advindas
de situacdes de vulnerabilidade tempordria, com
prioridade para a crianca, a familia, o idoso, a pes-
soa com deficiéncia, a gestante, a nutriz e nos casos
de calamidade publica.

¢ Transferéncia de Renda - Programas que vi-
sam ao repasse direto de recursos dos fundos de
Assisténcia Social aos beneficiarios, como forma de
acesso a renda, visando ao combate a fome, a po-
breza e outras formas de privacdo de direitos, que
levem a situacdo de vulnerabilidade social, criando
possibilidades para a emancipacdo, o exercicio da
autonomia das familias e individuos atendidos e o
desenuoluimento local. Atualmente, o principal pro-
grama de transferéncia de renda é o Programa Bolsa
Familia (PBF). (BRASIL, 2005)

Com muita luta da sociedade ci-
Vil organizada e auancos na respon-
sabilizacGo estatal, passamos a defi-
nir o locus de atuacdo da Assisténcia
Social enquanto direito social.
Anteriormente, este era focado da
ajuda aos pobres, ndo no sentido de
erradicar a pobreza, mas de amenizda-
-la, desencadeando uma série de pra-
ticas assistencialistas e clientelistas.

A materializacdo do direito a
Assisténcia Social vem se dando por
meio de ofertas” de projetos, progra-
mas, beneficios e servicos socioassis-
tenciais gratuitos e universais para
todo e qualquer cidaddo em situacdo
de risco e de vulnerabilidade social.
Hd, assim, um deslocamento para o
“campo da provis@o de ‘necessidades),
por meio de acdes, cuidados, atencoes
€ Seruicos, que exigem uma constru-
cdo coletiva” (SPOSATI, 2012, p. 22).

Enfim, a ideia de protecdo social
como direito se distancia da logica
da “ajuda”. Do ponto de vista republi-
cano e das garantias que devem ser

dadas pelo Estado para a sociedade,
pode-se afirmar que o direito é o an-
ténimo a ajuda. Quem ajuda sempre
traz uma légica privada, pontual e
particular, além de nem sempre le-
var em consideracdo o tipo de ne-
cessitado, a situacdo e a probabili-
dade de sucesso de uma intervencao.
Logo, a logica da ajuda é paradoxal,
pois expressa uma logica elegante de
exercicio de poder, identificado por
questdes morais associadas a esto-
rias positivas (Bom Samaritano, Sao
Martinho, a agjuda para o desenuol-
vimento etc.), que criam imagindrios
de bondade, misericordia, compaixdo
e simpatia prazeroso como forma de
minimizar danos para quem ajuda
(GRONEMEYER, 2000).

A politica publica de Assisténcia
Social visa garantir direitos de cida-
daniaaindividuos e familias em ssitua-
¢coes de risco e vulnerabilidade social.
Tais situacdes sdo reconhecidas como
problemas de publica relevéncia que
devem ser encarados pelo Estado.

@

\ A Constituicdo Cidaddo coloca a saude e a assisténcia social como
direitos dirigidos a todos os cidaddos e ndo so aqueles que se filiam
a um sistema contributivo, como no caso da previdéncia social.
Assim, para além do sistema contributivo, relacionado a necessida-
de de prévia colaboracdo, para o acesso aos beneficios e seruicos,
emerge no Brasil um sistema de protecdo social ndo contributivo,
vinculado ao acesso a todos que dela necessitem, independente de
contribuicdo prévia, mesmo sabendo que existe uma colaboracdo,
por meio de impostos, para o financiamento deste modelo (BRASIL,

2009; ARAUJO, 2011)

A protecdo social ndo contributiva pode ser entendida “como o
conjunto de iniciativas publicas ou estatalmente requladas, para a
provisdo de servicos e beneficios sociais, visando a enfrentar situa-
coes derico social ou de privacoes sociais” (JACCOUD, 2009, p. 58).
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Bases conceltuais e legais

O conjunto de normas e de diretrizes,
além de estudos e pesquisas, vem si-
nalizando modos e meios para a or-
ganizacdo do Sistema de Protecdo
Social Ndo Contributivo, no dmbito da
Politica de Assisténcia Social - Suas
(BRASIL, MDS, 2010). Obuiamente a po-
litica publica ndo depende apenas de
aspectos legais e estruturais para que
se efetive, mas de um conjunto arti-
culado de acdes publicas, de hdbitos e
incorporacdo de gramdticas dentro de
um novo paradigma do direito a assis-
téncia social de modo universal, esta-
belecendo-se uma série de desafios em
multiplos niveis.

A Lei 8.724/1993 - Lei Orgdnica da
Assisténcia Social (Loas) define:

Art. 12 A assisténcia social, direito do
cidaddo e dever do Estado, é Politica
de Seguridade Social ndo contribu-
tiua, que proué os minimos sociais,
realizada através de um conjunto
integrado de acdes de iniciativa
publica e da sociedade, para garan-
tir o atendimento as necessidades
bdsicas (BRASIL, LOAS, 1993).

Em 2004, institui-se a Politica
Nacional de Assisténcia Social
(PNAS) estabelecendo macro di-
retrizes, em consonéincia com a
Constituicdo Federal e com a Loas,
sendo guiada por alguns principios
democrdticos, a saber:

Supremacia do atendimento as
necessidades sociais sobre as exigén-
cias de rentabilidade econémica;

Universalizacdo dos direitos
sociais, a fim de tornar o destinatdrio
da acdo assistencial alcancdvel pelas
demuais politicas publicas;

Respeito a dignidade do cida-
ddo, & sua autonomia e ao seu direito
a beneficios e seruvicos de qualidade,
bem como a convivéncia familiar e co-
munitdria, vedando-se qualquer com-
prouacdo vexatoria de necessidade;

Igualdade de direitos no aces-
so ao atendimento, sem discrimina-
cdo de qualquer natureza, garantin-
do-se equivaléncia as populacdes
urbanas e rurais;

Divulgacdo ampla dos bene-
ficios, servicos, programas e projetos
assistenciais, bem como dos recursos
oferecidos pelo Poder Publico e dos
critérios para sua concessdo (BRASIL,
2005p. 32).
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Tais principios devem nortear
toda e qualquer acdo no dmbito da
Assisténcia Social, independente dos
contextos em que se implemente a
politica. Evidencia-se, assim, em tais
principios a logica da protecdo social
ndo contributiva, explicitando uma
mudanca de paradigmas, na forma de
produzir as ofertas e sua cobertura,
respeitando as diferencas e garantin-
do direitos de modo universal.

Além de entender esses principios,
€ importante compreender as diretri-
zes da PNAS, que s@o:

Descentralizacdo politico-ad-
ministrativa, cabendo a coordenacdo
e as normas gerais a esfera federale a
coordenacd@o e execucdo dos respec-
tivos programas as esferas estadual e

municipal, bem como a entidades be-
neficentes e de assisténcia social, ga-
rantindo o comando unico das acdes
em cada esfera de gouverno, respei-
tando-se as diferencas e as caracte-
risticas socioterritoriais locais;

Participacdo da populacdo,
por meio de organizacdes representa-
tivas, na formulacdo das politicas e no
controle das acdes em todos os niveis;

Primazia daresponsabilidade
do Estado na conducdo da politica
de assisténcia social em cada esfera
de governo;

Centralidade na familia para
concepcdo e implementacdo dos be-
neficios, seruvicos, programas e proje-
tos (BRASIL, 2005, p. 32-33).

Assim como em outras politicas
federativas, a PNAS traz como diretriz
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a descentralizacdo politico-adminis-
trativa, de modo que deuve haver a
cooperacdo técnica e financeira entre
0s entes federados (Gouverno Federal,
Estados, Municipios e Distrito Federal).
Isso acarreta, para a gestdo publica,
uma necessidade de reconhecimen-
to da dinédmica dos municipios, assim
como o reconhecimento de suas espe-
cificidades. Essa abrangéncia politi-
ca gera fatores positivos, por chegar
aos setores da sociedade que, durante
muito tempo, eram tidos como invisi-
veis. Por outro lado, gera também fa-
tores negativos, pela dificuldade em
se considerar as diferencas socioter-
ritoriais, tanto no planejamento como
na execucdo da politica, bem como a
centralidade da coordenacdo, que,
muitas vezes, pode gerar questdes de
dependéncia (MACHADO et. al., 2014;
BRASIL, 2005).

Neste caminho de direcdo unicq,
estabelece-se como pré-requisito fun-
damentalparaaimplementacdodapo-
liticapublica aexisténcia de Conselhos,
Planos e Fundos da Assisténcia Social
(0 chamado CPF), por todos os entes
federados. Os Conselhos deuvem ter
composicdo paritdria, entre sociedade
civil e gouerno, sendo o principal érgdo
para o exercicio da participacdo e do
controle social. O Fundo deve centra-
lizar os recursos da drea, sendo con-
trolado pelo orgdo gestor e fiscalizado
pelo Conselho. O Plano de Assisténcia
Social expressa as acdes da politica,
suas inter-relacées com as demais po-
liticas setoriais e ainda com a rede so-
cioassistencial (BRASIL, 2005). Desse
modo, desenham-se instrumentos da
politica com maior capilaridade paraa
atuacdo territorial.



®
\ - Noseu municipio, certamente, existe o CPF (Conselho, Plano e Fun-
do). Vocé jd parou para pensar sobre como funcionam? O fato de
existirem garante a existéncia da materialidade da politica publica
de Assisténcia Social? Qual o seu papel para que estes instrumentos

de politica publica se efetivem?

O Conselho Municipal de Assisténcia Social funciona regular-
mente? Seus membros sao escolhidos democraticamente e participam
ativamente ou apenas figuram posicoes para validar decisées gover-
namentais? Garante-se a plena participacdo e controle social?

Como o Plano Municipal de Assisténcia Social foi construido?
Reflete as reais demandas locais ou figura apenas como uma exigén-

cia burocrdtica?

Como o Fundo vem sendo gerenciado? Quais recursos orca-
mentdrios locais sdo alocados e como sdo investidos? Quais as prio-

ridades dos gastos?

Ao se estabelecer, como diretriz, a
primazia da responsabilidade estatal
na conducdo da politica, com vistas
inclusive a universalizacdo, ndo signi-
fica que a execucdo dessa seja apenas
pelos orgdos estatais. Engloba a atua-
¢cdo emrede, junto com entidades pri-
vadas da sociedade civil, sob a coor-
denacdo do Estado.

A diretriz da centralidade na fa-
milia indica a necessidade de se esta-
belecer a matricialidade sociofamiliar,
no desenuoluvimento de todas as agdes
da politica, umavez que a familia, seus
membros e individuos devem ser o
foco de protecdo do Estado. Isso se an-
cora na logica que, para a familia pre-
venir, proteger, promouer e incluir seus
membros, é necessdrio, em primeiro
lugar, garantir condicdes de sustenta-
bilidade para tal (BRASIL, 2005).

Os principios e as diretrizes da
politica  estabelecem,  portanto,
as bases de arranjo do Sistema de
Protecdo Social NGo Contributivo: a
universalizacdo, a matricialidade

sociofamiliar, a atuacdo territorial,
o controle social e a transparéncia, o
entendimento das vulnerabilidades
e riscos pessoais e sociais (SPOSATI,
2009; BRASIL, MDS, 2010). Exige-se,
assim, uma forte mudanca nas prio-
ridades das atencdes, passando da
logica da “desprotecdo” e das acdes
emergenciais, para acdes preventi-
vas, gue minimizem situacoes de vul-
nerabilidade e risco. Neste sentido, a
Protecdo Social deve garantir as se-
guintes segurancas:

Seguranca de acolhida - opera
com a prouisdo de necessidades hu-
manas, que comega com os direitos a
alimentacdo, ao vestudrio e ao abrigo,
proprios a vida humana em sociedade.

Seguranca social de renda -
ndo é uma compensacdo do valor do
saldrio minimo inadequado, mas a
garantia de que todos tenham uma
forma monetdria de garantir sua so-
brevivéncia, independentemente de
suas limitacdes para o trabalho ou
do desemprego.
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6. Constitui o publico usudrio da Politica de
Assisténcia Social, cidaddos e grupos que se encon-
tram em situacdes de vulnerabilidade e riscos, tais
como: familias e individuos com perda ou fragilidade
de vinculos de afetividade, pertencimento e socia-
bilidade; ciclos de vida; identidades estigmatizadas
em termos étnico, cultural e sexual; desuantagem
pessoal resultante de deficiéncias; exclusdo pela
pobreza e/ou no acesso as demais politicas publicas;
uso de substdncias psicoativas; diferentes formas de
violéncia advinda do nucleo familiar, grupos e indi-
uiduos; insercdo precdria ou ndo inser¢do no merca-
do de trabalho formal e informal; estratégias e alter-
nativas diferenciadas de sobrevivéncia que podem
representar risco pessoal e social.

Seguranca do convivio ou da
vivéncia familiar, comunitdria e so-
cial - supbe a ndo aceitacdo de si-
tuacdes de reclusdo, de situacdes de
perda das relacdes. E na familia e na
dimensdo societdria da vida que a
pessoa desenvolve potencialidades,
subjetividades coletivas, construcoes
culturais, politicas e, sobretudo, os
processos civilizatorios.

Seguranca do desenvoluvimento
da autonomia individual, familiar e
social - orienta-se para a conquista da
autonomia, na provisdo dessas neces-
sidades bdsicas.

Seguranca de sobrevivéncia a
riscos circunstanciais - diz respeito
a provisdo de acesso estatal, em ca-
rdter transitorio, de auxilios em bens
materiais e em dinheiro, denomina-
dos de beneficios eventuais para in-
dividuos e familias sob riscos e uul-
nerabilidades circunstanciais e nos
casos de calamidade publica. (BRA-
SIL, 2005, 2004)

Cabe ainda aqui explicar um dos
conceitos estruturantes da politica
publica, que sdo os conceitos de ris-
cos e de vulnerabilidades sociais, in-
clusive para a compreensdo de qual o
problema de publica relevdncia a ser
enfrentado pela Assisténcia Social e
gue delimita claramente quem sdo os
seus usudrios”.

Anocdo derisco conduz a pensara
nossa sociedade como “uma socieda-
de derisco” Orisco é apossibilidade de
gue exista uma circunstancia, mais ou
menos prouduel, susceptivel de irrom-
per em nossa vida pessoal ou social e
de transformar seu curso, mantendo,
desse modo, uma relacdo forte com
a incerteza. Quanto mais riscos hd,
mais aumenta o sentimento de inse-
guridade, com respeito ao futuro, mais

204 Fundacdo Democrito Rocha | Universidade Aberta do Nordeste

incontroldvel parece o poruir e mais
temor suscita (CASTEL, 2013).

O risco possui duas dimensodes
para a discussdo, a andlise e o seu
enfrentamento:

Dimensdo subjetiva, voltada a
compreensdo do risco em si, analisa
suas causas e os danos por ele gerados,
apos a sua incidéncia;

Dimensdo adjetiva, que trata
da gradualidade da vivéncia dorisco,
em distintas populacdes; vincula-se
a existéncia e/ou presenca de maio-
res vulnerabilidades nesses grupos
(SPOSATI, 2007).

A dimensdo adjetiva é fundamen-
tal para a definicdo do desenho das
politicas sociais voltadas para aque-
les que historicamente passam por
situacoes de risco e vulnerabilidade,
inclusive por processos de exclusdo,
tais como pessoas que enfrentam pre-
conceitos e discriminacdes por género
e raca, pessoas com deficiéncia, entre
outros grupos para os quais se deuem
preuvenir riscos e reduzir as vulnerabili-
dades. E importante, ao trabalhar com
as situacoes de risco, conhecer “as in-
cidéncias, as causalidades, as dimen-
sdes dos danos, para estimar a possi-
bilidade de reparacdo e de superacdo,
o grau de agressdo do risco, o0 grau de
vulnerabilidade/resisténcia ao risco”
(SPOSATI, 2007, p.13).

Existem vdrios fatores de violacdo
de direitos, que sdo agravantes das si-
tuacoes de risco pessoal e social, tais
como: isolamento social, negligéncia,
abandono, maus-tratos, violéncia fi-
sica e ou psicologica, inexisténcia ou
precariedade de cuidados familia-
res, extrema pobreza familiar, desas-
sisténcia das politicas publicas, ndo
participacdo em atividades e servicos
no territorio, auséncia de cuidadores



familiares ou a precariedade dos cui-
dados familiares, situacdo de estres-
se do cuidador familiar, alto custo da
oferta familiar de cuidados, impedi-
mento de acesso a inclusdo produtiva
etc. (ARAUJO, CRUZ, 2012).

O conceito de vulnerabilidade diz
respeito “ds condicbes que portam,
pessoas e familias, para reagirem e
enfrentarem um risco, ou mesmo para
sofrerem menos danos em face de um
risco” (SPOSATI, 2007, p. 14). Assim, hd
uma gradualidade, que se relaciona a
estar mais ou menos sujeito a um risco
ou ainda a ser mais ou menos afetado
por sua incidéncia. Logo, a vulnera-
bilidade diz respeito a um fenémeno
complexo e multifacetado, manifes-
tado de diferentes formas, exigindo
uma andlise especializada, para sua
apreensdo e para as respostas inter-
setoriais para seu enfrentamento. Na
PNAS, a vulnerabilidade se constitui
em situacdes ou ainda em identidades
que podem levar a exclusdo social dos
sujeitos. Essas situacdes se originam
no processo de producdo e de repro-
ducdo de desigualdades sociais; nos
processos discriminatorios, segrega-
cionista, engendrados nas constru-
cdes socio-historicas, que privilegiam
alguns pertencimentos em relacdo a
outros. Ou seja, constitui-se de situa-
coesdecorrentesdapobreza, privacdo
(auséncia de renda, precdrio ou nulo
acesso aos seruicos publicos, dentre
outros) e, ou, fragilizacdo de vinculos
afetivos - relacionais e de pertenci-
mento social (discriminacdes etdrias,
étnicas, de género ou por deficiéncias,
dentre outras) (BRASIL, 2004).

Tal definicGo e entendimento con-
ceitual sobre risco e vulnerabilidade
social é essencial para a politica de
Assisténcia Social. Migra-se de uma
abordagem moral dos problemas so-
ciais setorizados, tipicamente defendi-
da por algumas antigas organizacdes
privadas da assisténcia social e por go-
Uernos mais arcaicos, para uma logica
ética da defesa e garantia de direitos
no enfrentamento das vulnerabilida-
des eriscos sociais. Se, por um lado, este
movuimento demanda a ampliacdo da
acdo publica estatal e da sociedade ci-
Vil, torna-se ainda mais necessdria uma
redefinicdo de papéis estratégicos na
cobertura e qualidade das ofertas, com
vistas a universalidade do atendimen-
to das demandas sociais. Tal acdo, para
além de meramente reguladora ou fi-
nanciadora (direta ou indireta), requer
compromissos éticos e de aprendiza-
gem social voltados a construcdo cole-
tiva e ao fortalecimento de um sistema
de protecdo social.
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SUAS:

O SUAS é um sistema publico
ndo contributivo, descentralizado
e participativo, enuvoluendo Unido,
Estados, Distrito Federal e Municipios.
Organiza um conjunto de ofertas de
Servicos, programas, projetos e bene-
ficios socioassistenciais, para garan-
tir as segurancas de acolhida, de ren-
da, de convivéncia, de fortalecimento
de vinculos, marcando, dessa forma,
uma evolucdo importante, no senti-
do da responsabilizacdo estatal, pela
universaliza¢do da garantia de direi-
tos de cidadania, a protecdo social
(BRASIL, 2005; ARAUJO, CRUZ,2012). O
Sistema foi aprovado pela Resolucdo
do Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS), n® 130, de 15 de julho de
2015, sendo posteriormente regula-
mento pela Lei 12.435, de 6 de julho de
2011, que altera a Loas.

Entende-se que o Suas se consti-
tui como um instrumento’ macro da
Politica de Assisténcia Social, sendo
um complexo sistema de politica pu-
blica, composto por udrias instituicoes,
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normas, procedimentos e outros ins-
trumentos. Consiste, assim, em um
sistema descentralizado e participa-
tivo que compde um policy design, ou
seja, um desenho dos instrumentos da
politica publica de assisténcia social,
estruturado por ofertas em diferen-
tes niveis e por distintas organizacoes,
sendo planejado e implementado a
partir normativas, orientacdes técni-
cas, pactuacdes e processos de forma-
¢do. Desse modo, combinam-se distin-
tos instrumentos e instituicoes para o
enfrentamento do problema publico
dos riscos e vulnerabilidades pessoais
e sociais, tais como:

Orgdos gestores, conselhos, fun-
dos, planos e comissdes em todas as
esferas de governo;

Macroprogramas instituidos como
Servico de Protecdo e Atendimento In-
tegral a Familia (Paif) e Servico de Pro-
tecdo e Atendimento Especializados a
Familias e Individuos (Paefi);

Cadastro Unico do Suas (CadSuas);

Instrumentos normativos, tais
como Normas Operacionais Bdsicas
(NOB), TipificacGo Nacional de Serui-
¢os Socioassistenciais (2009), Proto-
colo de Gestdo Integrada de Seruicos,
Beneficios e Transferéncias de Renda
no dmbito do Suas (2009), entre outros.

Equipamentos e servicos publicos
ofertados principalmente em Centro
de Referéncia em Assisténcia Social
(Cras), Centro de Referéncia Especia-
lizada em Assisténcia Social (Creas),
Centro Especializado em Populacdo
em Situacdo de Rua (Centro-Pop), Ser-
vicos de Conuiuéncia e Fortalecimen-
tode Vinculos, Seruvicos de Acolhimen-
to Institucional etc.



A partir da institucionalizagdo do
Suas, novas arenas politicas® tém sido
criadas, envoluendo processos de co-
laboracdo, confronto, conflito e alian-
cas em multiplos niveis de gouverno,
nas diferentes escalas federativas, en-
voluendo 6rgdos publicos, mouvimen-
tos sociais e entidades privadas de
Assisténcia Social. Tais arenas tém ge-
rado uma série de instrumentos legais
e gerenciais que buscam nortear as re-
lacdes publico-privadas com vistas a
efetiva e alinhada pactuacdo entre di-
ferentes atores publicos e privados, no
sentido da complementariedade e co-
producdo de bens e seruvicos publicos.

Destaca-se que um dos objetivos
precipuos do Sistema é a formacdo
deumarede de programas e projetos,
servicos e beneficios de assisténcia
social, ofertados prioritariamente
em equipamentos publicos estatais
em parceria com organizacdes pri-
vadas. Logo, tem-se a proposta um
sistema de politicas publicas univer-
sal, extremamente complexo do pon-
to de vista conceitual, institucional,
de gestdo e orcamento.

Por meio do Suas, busca-se ga-
rantir as funcdes da Politica de
Assisténcia Social: Protecdo Social,
Defesa Social e Institucional e
Vigilancia Socioassistencial.

A Protecdo Social consiste em um
“conjunto de acodes, cuidados, aten-
coes, beneficios e auxilios ofertados
pelo SUAS, para reducdo e preuencdo
do impacto das vicissitudes sociais e
naturais ao ciclo da vida, a dignidade
humana e a familia, como nucleo bdsi-
co de sustentacdo afetivua, bioldgica e
relacional” (BRASIL, 2005, p. 19).

A Defesa Social e Institucional
diz respeito a forma de articulacdo
dos seruvicos da PSB e PSE, de modo

gue garantam aos usudrios o conhe-
cimento dos direitos socioassisisten-
cias e as formas de sua defesa, por
meio do acesso direto a instituicoes
gue possam se manifestar diretamen-
te, quando da violacdo desses direitos,
tais como ouvidorias, centros de refe-
réncia, apoio sociojuridico, conselhos
de direitos etc. Desse modo, “o direito
a cidadania ndo é soé declaratorio, isto
¢, ndo depende s6 de palauras ou texto
de lei. Ele precisa ter processualidade,
precisa procedimentalizar o acesso
aos direitos na gestdo da Assisténcia
Social” (BRASIL, 2005, p. 21).

A Vigildncia Socioassistencial
consiste “no desenuvolvimento da ca-
pacidade e de meios de gestdo, assu-
midos pelo orgdo publico gestor da
Assisténcia Social, para conhecer a
presenca das formas de vulnerabili-
dade social da populacdo e do terri-
torio pelo qual é responsduel” (BRASIL,
2005, p. 21). Seu papel’ consiste na
identificacdo dos “‘territorios de in-
cidéncia’ de riscos no dmbito da ci-
dade, do Estado, do pais, para que a
Assisténcia Social desenuolua politi-
cas de prevencdo e de monitoramento
de riscos” (BRASIL, 2005, p.22).

A partir da logica dessas fun-
cbes, 0 Suas é regido pelo conjunto
de normas estruturantes, tais como
a Constituicdo Federal (1998), PNAS
(2004), NOB/Suas (2005), NOB-RH/
Suas (Resolucdo CNAS n® 269, de
13/12/2006), Tipificacdo Nacional
de Servicos Socioassistenciais
(Resolucdo CNAS n2 109, 11/11/2009).
Além disso, existem estudos, pes-
guisas e normativas complementa-
res, tais como o Protocolo de Gestdo
Integrada de Seruvicos, Beneficios
e Transferéncias de Renda, no am-
bito Suas” (Resolucdo CIT n® 7, de

7. O conceito de instrumento de politica publica diz
respeito a um “dispositivo simultaneamente técni-
co e social que organiza as relacdes sociais especi-
ficas entre o poder publico e seus destinatdrios em
func@o de representacdes e de significacdes de que
ele é portador” (LASCOUMES, LE GALES, 2004 apud
LASCOUMES, LE GALES, 2010, p. 200).

8. O conceito de arena no @mbito da andlise de poli-
ticas publicas (policy analysis) vem sendo tratado por
autores como Cefal (2005), que define como um con-
junto de interacdes que se esforcam para interpretar
e estabilizar um desafio. Desse modo, a arena é o es-
paco de definicdo do quadro de percepcdoes sobre a
realidade (CEFAI1996, apud LASCOUMES E LE GALES,
2012). As arenas sdo conformadas como fluxos con-
tinuos de acdo e reacdo de diferentes atores (publi-
cos e privados), frente a novos contornos dados aos
problemas identificados como de publica relevdncia,
constituindo novos espacos institucionalizados ou
ndo, nos quais se manifestam a luta e os protestos
pela defesa de direitos. No caso do Suas, fica eviden-
te, principalmente, a formacdo de arenas regulaté-
rias entre as entidades e organizacdes privadas de
Assisténcia Social e o Estado.

9. Cabem a& Vigilancia Socioassistencial: a produ-
¢do, a sistematizacdo de informacdes, a construcdo
de indicadores e de indices territorializados, das si-
tuacdes de vulnerabilidade e de risco pessoal e so-
cial, que incidem sobre familias/pessoas, nos dife-
rentes ciclos de vida (criancas, adolescentes, jovens,
adultos e idosos); a identificacdo de pessoas com re-
ducdo da capacidade pessoal, com deficiéncia ouem
abandono; a identificacdo da incidéncia de criancas,
adolescentes, jovens, adultos e idosos vitimas de for-
mas de exploracdo, de violéncia, de maus-tratos e de
ameacas; a identificacdo da incidéncia de vitimas
de apartacdo social, que lhes impossibilite sua au-
tonomia e integridade, fragilizando sua existéncia;
o exercicio da vigilancia sobre os padrdes de servi-
cos de Assisténcia Social, em especial aqueles que
operam na forma de albergues, abrigos, residéncias,
semirresidéncias, moradias provisorias, para os di-
Versos segmentos etdrios (BRASIL, 2005).

10. O Protocolo estabelece quais devem ser os pro-
cedimentos necessdrios a garantia da oferta prio-
ritdria de servigos socioassistenciais, para as fa-
milias do Programa Bolsa Familia, do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC) e do extinto Programa de
Erradicacdo do Trabalho Infantil - Peti, especialmente
das que apresentam sinais de maior vulnerabilidade,
bem como norteia o planejamento e a execucdo de
acdes orientadas pela perspectiva da vigilancia so-
cial. Disciplina a articulac@o entre a PSB e PSE nos
municipios, buscando mapear ocorréncias de situa-
¢coes de vulnerabilidades e riscos sociais, definindo
estratégias proativas para a prevencdo e o enfrenta-
mento das contingéncias sociais (BRASIL, 2009).
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10/09/2009)". A seguir, destacamos
algumas questdes essenciais contidas
em alguns desses documentos.

A NOB-Suas (2005) atende as de-
liberacoes da IV Conferéncia Nacional
de Assisténcia Social, realizada em
dezembro de 2003, buscando disci-
plinar a operacionalizac¢do da politica
publica, num modelo para todo o ter-
ritorio nacional, que integra os entes
federativos e objetiva consolidar um
sistema descentralizado e participa-
tivo. Seu conteudo traz, além do ca-
rater do Suas, quais s@o as funcdes da
politica publica de Assisténcia Social
para a protecdo social; os niveis de
gestdo; as insténcias de articulacdo,
de pactuacdo e de deliberacdo; o fi-
nanciamento e as regras de transicdo.
Afirma alguns principios e diretrizes,
sinalizando como eixos estruturantes
da gestdo do sistema:

Precedéncia da gestdo publica
da politica;

Alcance de direitos socioassis-
tenciais pelos usudrios;
Matricialidade sociofamiliar;
Territorializacdo;
Descentralizacdo
politico-administrativa;
Financiamento partilhado en-
tre os entes federados;
Fortalecimento da relacdo de-
mocrdtica entre estado e so-
ciedade civil;

Valorizacdo da presenca do
controle social;

Participacdo popular/cidaddo
usudrio;

Qualificacdo de recursos
humanos;

Informacdo, monitoramento,
avaliacdo e sistematizacdo de
resultados. (BRASIL, 2005, p. 16)

Outra importante norma é a NOB-
RH/Suas, que representa um auanco
na profissionalizacdo da gestdo do
sistema, uma vez que estabelece di-
retrizes que orientam os gestores de
todas as esferas de gouverno, traba-
lhadores e representantes das enti-
dades de assisténcia social, sobre a
gestdo do trabalho, como imperativo
para a efetividade e a qualidade des-
te (FERREIRA, 2011). Estabelece ques-
tdes importantes quanto a formacdo
das equipes minimas dos servicos; aos
planos de carreiras, cargos e saldrios;
aos processos de educacdo continua-
da; as responsabilidades e aos pactos
necessdrios entre gestores, servidores
e trabalhadores da rede socioassis-
tencial, para a prestacdo de seruicos
de qualidade e a prestacdo de contas
a sociedade (BRASIL, 2006).

A instrumentalizacGo™ do Suas
vem se dando principalmente pela
consolidacdo, em nivel municipal, de
equipamentos publicos, para a ofer-
tas de Protecdo Social Bdsica (PSB) e
Protecdo Social Especial (PSE).

A PSB introduz a concepcdo de
prevencdo na Assisténcia Social, cujo
principal instrumento é o equipamento
publico estatal: Centro de Referéncia
em Assisténcia Social (Cras).

A PSE se destina a oferecer um
guadro de protecdes socioassisten-
ciais voltadas a familia e a individuos
que se encontram em situacdo de
risco pessoal ou social, por violacdo
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de direitos e/ou vinculos familiares e
comunitdrios rompidos ou fragiliza-
dos, cujo principal equipamento pu-
blico estatal & o Centro de Referéncia
Especializada em Assisténcia Social
(Creas). A PSE estd ainda dividida
em categorias: Média Complexidade
(atendimento especializado a indi-
viduos e familias nas situacdes de
risco por violacdo de direitos) e Alta
Complexidade (servicos de acolhi-
mento, como abrigos, republicas, resi-
déncias inclusivas, casas-lares, den-
tre outros). Além desses instrumentos
publicos estatais, admite-se, explici-
tamente, nas principais normativas, a
necessidade da parceria com as enti-
dades privadas, de modo a consolidar
arede de seruicos socioassistenciais.

Em 2009, tem-se uma normativa
essencial que caracteriza 0s servicos
nestes niveis de protecdo no Suas que
é a Tipificacdo Nacional de Seruvico
Socioassistenciais, aprovada pela
Resolucdo CNAS n? 109, 11 de novem-
bro de 2009. Esta é baseada nas prer-
rogativas da PNAS, NOB/Suas, NOBRH/
Suas, na deliberacdo da VI Conferéncia
Nacional de Assisténcia Social”, na
meta do Plano Decenal de Assisténcia
Social - Suas Plano 10 (BRASIL, 2007),
que estabelece a “Regulamentacdo e
Padronizacdo Nacional de servicos e
beneficios socioassistenciais” (p. 31).

O quadro a seguir resume 0s serui-
Cos socioassistenciais tipificados por
tipo de protecdo e suas ofertas:



QUADRO 1 - Tipo de protecdo, servico socioassistencial e ofertas de acordo
com a Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais (2009)

Tipo de Protecéo

Protecdo Social Bdsica

Protecdo Social Especial
de Média Complexidade

Protecdo Social Especial
de Alta Complexidade

Servico
Seruvico de Atendimento Integral as Familias - Paif

Servico de Conuivéncia e Fortalecimento de
Vinculos - SCFV

Seruvico de Protecdo Social Bdsica no Domicilio
para Pessoas com Deficiéncia e Idosas

Seruvico de Protecdo e Atendimento Especializado
a Familias e Individuos - Paefi

Servico de Protecdo Social a Adolescentes em
Cumprimento de Medida Socioeducativa de
Liberdade Assistida (LA) e de Prestacdo de Servicos
a Comunidade (PSC)

Servico Especializado em Abordagem Social

Servico de Protecdo Social Especial para Pessoas
com Deficiéncia, Idosas e suas Familias

Servico Especializado para
Pessoas em Situacdo de Rua

Seruico de Acolhimento (Institucional, Republicas,
Servico de Acolhimento em Familia Acolhedora)

Servico de Acolhimento em Residéncias Inclusivas

Servico de Protecdo em Situacodes de Calamidade
Publica e de Emergéncias

FONTE: COLLIN, STUCHI, GONCALVES (S.D, P. 3).

Oferta

Centro de Referéncia da Assisténcia Social - Cras

Cras ou unidade referenciada

Cras ou unidade referenciada

Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia
Social - Creas

Creas

Creas ou unidade referenciada, podendo ser
tambeém ofertado pelo Centro-Pop

Creas, Centro Dia de Referéncia para Pessoa com
Deficiéncia ou outra unidade referenciada ao
Creas

Centro de Referéncia para Populacdo em
Situacdo de Rua - Centro-Pop

Unidades de Acolhimento

Residéncias Inclusivas

Unidades de Acolhimento Prouisorio, estruturadas
em casos de calamidade ou emergéncia

11. A Comissdo Intergestores Tripartite (CIT) ¢ um espago de articulacdo entre os gestores (federal, estaduais e muni-
cipais), objetivando viabilizar a Politica de Assisténcia Social, caracterizando-se como inst@ncia de negociacdo e de
pactuacdo entre os gestores federais e estaduais, quanto aos aspectos operacionais da gestdo do Suas. No d@mbito do
Estado, com seus municipios, existe a Comissdo Intergestores Bipartite (CIB). (BRASIL, 2005)
12. A teoria da instrumentalizacdo das politicas publicas “remete ao conjunto de problemas apresentados pela escolha
e pelo uso de instrumentos (técnicas, formas de operar, dispositivos), que permitem materializar e operacionalizar a
acdo governamental. Trata-se de compreender, ndo apenas as razdes que levam a escolher um instrumento em detri-
mento de outro, mas também de verificar os efeitos produzidos por essas escolhas” (LASCOUMES, LE GALES, 2004 apud

LE GALES, 2012, p. 200).

13. Realizada em Brasilia-DF, de 14 a 17 de dezembro de 2007, com o tema central “Compromissos e Responsabilidades
para Assegurar a Protecdo Social pelo Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas)”.
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De acordo com o
Censo Suas (2016),
existem 8.240 Cras,
2.374 Creas, 230
Centros-Pop, 108
Residéncias Inclusivas
e 17 Centros-Dia

para Pessoas

com Deficiéncia.
Importante salientar
gue, no caso dos Cras
existentes no Pais,
porta de entrada
para o suas, 42%
estdo presentes em
municipios de até 20
mil habitantes, sendo
32,1% implementados
na Regido Nordeste.

De acordo com o
Cadastro Nacional
de Entidades de
Assisténcia Social
(CNEAS), existem
18.218 entidades
privadas atuantes
na drea em todos os
municipios do pais.
FONTE: BRASIL, MDS (2017),
ARAUJO (2015).

Em todos esses servicos tipifica-
dos, é apontada a necessidade de ar-
ticulacdo em rede e, em alguns casos,
a possibilidade de execucdo indireta
por entidades e organizacdes priva-
das de assisténcia social, de modo ge-
ral, sempre estando referenciadas ao
Cras e ao Creas.

E ainda importante destacar que a
gestdo da Assisténcia Social, por meio
do Suas, é estabelecida seqguindo niveis
diferenciados, de acordo com PNAS
(2004), sendo classificada em inicial,
bdsica e plena, conforme o porte dos
municipios, as condicdes de vida de
sua populacdorurale urbanaedaden-
sidade das forcas sociais que os com-
pdem. Segundo a PNAS (2004), existem
cinco categorizacdes de municipios:

Pequeno Porte I: populacdo até
20.000 habitantes, minimo de um Cras,
para ate 2.500 familias referenciadas;

Pequeno Porte Il: populacdo en-
tre 20.001 a 50.000 habitantes, mini-
mo de um Cras, para até 3.500 familias
referenciadas;

Médio Porte: populacdo entre
50.001 a 100.000 habitantes, minimo
de dois Cras, cada um para até 5.000
familias referenciadas;

Grande Porte: populacdo entre
100.001 a 900.000 habitantes, mini-
mo de quatro Cras, cada um para até
5.000 familias referenciadas;
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Metroépoles: populacdo superior
a 900.000 habitantes, minimo de oito
Cras, cada um para até 5.000 familias
referenciadas (BRASIL, 2005).

A gestdo inicial é voltada aos mu-
nicipios que ndo se habilitaram para
a gestdo bdsica ou plena e recebem
recursos da Unido, conforme série
historica, para estruturacdo minima,
conforme pisos e critérios de transfe-
réncia de recursos. A gestdo bdsica diz
respeito ao nivel em que o municipio
assume a gestdo da PSB, organizan-
do e se responsabilizando pela oferta
de seruicos socioassistenciais, para o
fortalecimento de “vinculos familiares
e comunitdrios, que promouam os be-
neficidrios do Beneficio de Prestacdo
Continuada (BPC) e transferéncia de
renda e que vigiem direitos violados
no territério” (BRASIL, 2005, p. 31). A
gestdo plena € o nivel em que 0 mu-
nicipio tem a gestdo total das acdes
de Assisténcia Social, “sejam elas fi-
nanciadas pelo Fundo Nacional de
Assisténcia Social, mediante repasse
fundo a fundo, ou que cheguem dire-
tamente aos usudrios, ou, ainda, as
gue sejam prouenientes de isencdo de
tributos, em razdo do Certificado de
Entidades Beneficentes de Assisténcia
Social - CEBAS” (p. 33). Nesse nivel, as-
sume-se a responsabilidade pela PSB
e PSE, no municipio. Em todos estes
niveis de gestdo, existem pré-requisi-
tos que sdo explicitados na NOB-Suas.

Algumas questoes devem ser pensadas. quais desses equipamentos
existem no seu municipio? A existéncia do equipamento garante a
oferta de servicos de qualidade? Quais os principais desafios e 0s
qgue deve ser feito para efetivar as ofertas 0s servicos socioassis-
tenciais? Existem rela¢des efetivadas de trabalho em rede entre os
equipamentos publicos e as entidades privadas?
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A Gestao Soclal da Rede
Socloassistencial do SUAS:

Como podemos perceber até aqui,
0 Sistema de Protecdo Social Nd&o
Contributivo brasileiro é algo em cons-
trucdo, tardio historicamente, frente
as urgéncias das necessidades sociais
e de servicos ndo contributivos. Alem
disso, é neofito do ponto de vista da
implementacdo das politicas publicas
de protecdo e de cuidados aos cida-
ddos (ARAUJO, 2013). Por isso, Tequer,
além do engajamento do Estado, en-
guanto garantidor de direitos, o apoio
e 0 empenho da sociedade civil, dos
cidaddos e da familia, para consoli-
dacdo da cidadania, num processo
de coproducdo de bens e servicos pu-
blicos. Desse modo, todos sdo “ativa-
mente envolvidos na producdo e na
entrega dos bens e servicos publicos,
tornando-se corresponsduveis pelas
politicas publicas” (SCHOMMER et al.,,
2011, p. 40). E neste rumo que a Politica
de Assisténcia Social deve ir, além da
fundamental acdo DO gouerno, mas
também de uma acdo DE gouerno
(BOULLOSA, 2014), que deuve ocorrer
de modo articulado, em torno da re-
solucdo de problemas de publica rele-
vdncia. Trata-se, assim, de uma acdo
publica, ja que se compreende que
consiste num conjunto de acdes cole-
tivas e multiatoriais, voltadas para a

criacdo de determinada ordem social e
politica, pautadas no direcionamento
e na regulacdo das tensdes da socie-
dade, na integracdo de diferentes gru-
Pos sociais e na resolucdo de conflitos
(LASCOUMES, LE GALES, 2014), em tor-
no do problema dos riscos e da vulne-
rabilidade social.

Para a implementacdo desta acdo
publica num sentido de acdo DE gover-
no, € preciso pensar na gestdo social
enquanto modo e finalidade de gerir a
politica publica de Assisténcia Social.
Trata-se, portanto, de ampliar o con-
ceito de gestdo de politicas publicas
para além da ideia gerencialista e ins-
trumental, baseada apenas na premis-
sa que, havendo instituicoes e recursos,
cria-se um valor de viabilidade para a
implementacdo da politica. Isso ndo
tem sido suficiente para que se cum-
pram com as metas pactuadas entre
0S gouernos para implementacdo do
Suas. A viabilidade ndo mais deve ser
considerada como um valor intrinseco
ao desenho dos instrumentos, mas, sim,
como uma qualidade a ser construida
nos primeiros momentos da implemen-
tacdo dos instrumentos (0 que nos leva-
ria a falar, por exemplo, em construcdo
de viabilidade em lugar de andlise de
viabilidade (BOULLOSA, 2013).

14. “Gestdo social € um campo de saberes e prdticas
referentes aos modos de gerir interorganizacoes, ter-
ritorios e relagdes sociais, sendo orientado por uma
ideologia social e do interesse publico, orquestrando
diferentes escalas e tipos de poder. Prevalecem a
logica humanitaria, do interesse publico e do social
em detrimento dos interesses privados, individuais
e monetdarios. Os saberes produzidos no campo da
gestdo social nascem de processos indutivos de prd-
ticas gestiondrias participativas, horizontais, dialé-
gicas e democrdaticas que podem ser desenuoluidas
em diferentes tipos de organizacdo. A fronteira para
suas aplicacdes é definida pelo cardter de expansdo
da esfera publica e da coproducéo do bem publico”
(ARAUJO, 2014, p.88).
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Salienta-se que, apesar de o Suas
ser unico, este ndo é uniforme. A com-
plexidade de sua implementacdo de-
pende da compreensdo de suas multi-
plasdimensodes de andlise e dos desafios
a serem enfrentados. Entre essas di-
mensoes, Araujo (2015, 2017) destaca:

politico-institucional: como
ocorrem os relacionamentos politicos
e institucionais (inclusive burocrdti-
COos e legdis) para os processos de pac-
tuacdo e cofinanciamento entre os
governos federal, estaduais, munici-
pais e dos distrito federal. Obseruva-se
o quanto a politica (politic), os relacio-
namentos partiddrios e as coalizacoes
gouvernamentais tém influenciado nos
processos de implementacdo, influen-
ciando também diretamente instru-
mentos como o0s conselhos, Cras,
Creas etc;

técnico-operacional: diz res-
peito as formas de operacionalizacdo
das ofertas de programas, projetos,
beneficios e servicos socioassistenciais
no nivel local, tendo como foco a ga-
rantia da qualidade destes e 0s mode-
los gerenciais adotados. Sabe-se que a
capacidade técnica e estatal de cada
municipio é bastante diferenciada e
implica diretamente o entendimento
da politica publica;

cognitiva: reflete como vem

ocorrendo a apreensdo das nouvas gra-
mdticas e concepcodes conceituais tra-
zidas pela politica de Assisténcia So-
cial e como se reflete nos processos de
formacdo e aprendizagem das equipes
gestoras e executoras das ofertas;

gestdo: considera como os
instrumentos de gestdo propostos
por meio das normativas e orienta-
cdes técnicas sdo, de fato, utilizados
e implementados ndo apenas para
cumprir a burocracia, mas como
meio de buscar a melhoria da quali-
dade das ofertas.

Pensar e implementar a gestdo
social implica, assim, compreender a
totalidade destas dimensdes e suas in-
teracdes nos sentido do fortalecimento
dos recursos (intelectuais, tecnologi-
cos, pessoal, financeiros etc.), das ins-
titucionalidades e das gramdticas da
politica de Assisténcia Social. Estas ul-
timas merecem atencdo especial, pois
remetem ao conjunto de definicoes, de
prdaticas e rotinas que sdo, quase sem-
pre, primeiramente, descritas e poste-
riormente vividas. Ou seja, sAo ques-
tdes que dizem respeito aos repertorios
e hdbitos adquiridos a partir de um
novo paradigma do direito, oposto ao
historico assistencialismo, fisiologismo
e patrimonialismo. Muitas vezes, mes-
mo com a completa institucionalizacdo
no nivel local, com a constituicdo do
Conselho, Plano e Fundo e instalacdo
dos equipamentos publicos (Cras, Creas
etc.), prevalecem modelos de gestdo
inadequados, principalmente, por ndo
compactuar com gramdticas inova-
doras trazidas nos principios e diretri-
zes do Suas. Em outras palauras, para
além das normas e institucionalidades,
a gramdtica é condicionante para a
efetividade do Suas. Conhecer, apreen-
der e materializar as bases conceituais
e ideoldgicas da politica publica de
Assisténcia Social requer a criacdo de
uma noua cultura politica e se faz mis-
terpara a gestdo social do Suas.

A gestdo da politica publi-
ca de Assisténcia Social implicq,
portanto, a gestdo social da Rede
Socioassistencial do Suas. A Rede
Socioassistencial do Suas ou Rede Suas
remete @ nocdo de articulacdo das
ofertas publicas estatais, com aque-
las prestadas por entidades privadas
(ARAUJO, 2015). Para tanto, é preci-
so haver uma revisdo da preuvaléncia
dos beneficios e programas de trans-
feréncia de renda em detrimentos dos
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seruicos socioassistenciais. E nitido
que programas como o Bolsa Familia,
0 Beneficio de Prestacdo Continuada
e 0s Beneficios Eventuais ganharam
maior evidéncia no campo da politica
de Assisténcia Social. Isso € dbuio devi-
do a nocdo material da seguranca de
renda dada por estes. Enquanto isso,
muitos seruicos socioassistenciais ain-
da continuam a margem e ndo ganham
a evidéncia necessdaria. Deve-se aten-
tar que sd@o nestes em que deve preva-
lecer a maior dimensdo humanitdria,
do fortalecimento de vinculos fami-
liares e comunitdrios, da convivéncia,
da aprendizagem compartilhada. Aléem
disso, prevalece ainda uma légica es-
tarrecedora de disputa entre os servi-
¢cos prestados por entidades privadas e
instituicdes publicas, no intuito incabi-
vel de desqualificacdo destes.

Dar novos sentidos e contornos as
relacdes Estado-sociedade na drea da
Assisténcia Social se faz mister, num
momento historico em que acendemos
tardiamente na construcdo de um sis-
tema de protecdo social e que, ainda
fraqgil e neofito, rapidamente é amea-
cado por desmontes por qualquer go-
verno reaciondrio que surja. Ndo se
pode seguir admitindo discursos “de-
monizantes” ou “angelicais” sobre a
sociedade civil, tampouco discursos de
instituicdes privadas afirmando que
“nos fazemos o que o Estado deuveria
fazer” ou que “a oferta governamental
ndo tem qualidade”. Essas visdes mio-
pes sobre apolitica publica ndo coadu-
nam com os seus objetivos e principios,
tampouco com a gestdo social.

E preciso romper com o secta-
rismo institucional que dificulta a
inter-relacdo e as coalizacdes ne-
cessdrias entre atores publicos e pri-
vados para construir uma rede com
um conteudo de natureza emanci-
patoria, que traduza a acdo publica,



ndo podendo haver distincdo en-
tre os fins dessa politica e os meios
de empreendé-la (MARTINHO, 2013;
ARAUJO et. al, 2014).

Enfim, ao adotar um modelo de
gestdo social, além das caracteris-
ticas ja citadas, trata-se da adocdo
de um novo paradigma de gerencia-
mento das politicas publicas, ndo res-
trita apenas ao controle dos atos dos
agentes publicos, mas centrada:

na valorizacdo humana dos(as)
usudrios(as) dos servicos ndo apenas
como meros(as) beneficidrios (as), mas
como atores participativos de todos
0s processos. Ou seja, na participa-
cGo efetiva das familias e usudrios,
de modo que haja processos deciso-
rios baseados na dialogicidade e na
corresponsabilizacdo;

na valorizacdo dos(as) traba-
lhadores(as) do Suas, que, em sua
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maioria, possuem vinculos precdrios
com o sistema e condicdes de tra-
balho inadequadas. Estes, quando
estdo internalizando novas gramd-
ticas necessdrias, por forca da pre-
cariedade dos vinculos os das ques-
tdes politicas locais, sao desligados
ou realocados dos equipamentos
nos quais atuam;

no desenuoluimento de meto-
dologias socioassistenciais que deem
prioridade a gestdo como meio para se
atingir as finalidades da politica. Isso
implica incitar uma maior participa-
cdo de gestores(as) e trabalhadores(as)
do Suas, promouvendo um maior com-
prometimento dos agentes publicos
com o conhecimento da realidade e
das necessidades dos cidaddos benefi-
cidrios dos servicos;

na criacdo e no fortalecimen-
to de sistemas de monitoramento e

avaliacdo da politica publica como
formas de aprendizagem social, e ndo
como meros elementos burocrdticos
de fiscalizacdo e auditoria;

na transparéncia dos processos
e no uso dos recursos publicos, bem
como na accountability (prestacdo de
contas) para os beneficidrios dos ser-
vicos, comunidade, parceiros e 6rgdos
publicos competentes;

na gouernancga e na governabi-
lidade publica, centrada na eficiéncia
das acoes e efetividade dos resultados
propostos pela politica publica de As-
sisténcia Social;

no trabalho em rede com articu-
lacdes intrassetoriais no proprio Suas
e com outros sistemas publicos, bem
como nas relacdes intersetoriais efeti-
vando parcerias com a sociedade civil.

15. E paradoxal, do ponto de vista do que se quer
com a politica publica, diferenciar uma rede privada
e outra publica. Tal diferenciacdo s¢ faz sentido, em
aspectos operacionais e transitorios, vivenciados na
politica, mas ndo em sentidos substanciais e de con-

Outro dia estava com uma equipe de pesquisa num municipio de pe- cepcao (ARAUJO, 2015).

queno porte do Recdncavo da Bahia procurando por um Creas num
determinado bairro periférico. Nos aproximamos de um grupo de
criangas que estavam numa praga e perguntamos a uma delas:

- Menino, vocé sabe onde fica o Creas?

- Sei ndo, ele ndo mora aqui. Nao tem nenhum Creas por aqui! -
responde, espantada, a crianca.

- Ndo, rapaz, € aquele velho que mudou tem uma semana? - ques-
tionou outro menino.

A equipe ndo aguentou os risos. Imediatamente, perguntei:

- Meninos, ndo! Creas ndo é gente. E aquele lugar aonde as pessoas
vdo quando estdo com algum problema na familia, udo tentar ver algo
do Bolsa Familia...

Pronto: falei a palaura mdgica! Logo, a resposta:

- Ah, Tapaz! E logo ali, naquela casa azul com grade, nessa rua
em frente!

Este é um exemplo simples, mas que mostra como a gramdtica dos
beneficios parece ascender sobre 0s servicos. Mas hd sentido em bene- .

ficios desassociados de servicos sociassistenciais? \
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Sintese do

Nosso didlogo neste fasciculo tratou
de questdes importantes sobre a po-
litica de Assisténcia Social e o Suas,
buscando trazer as principais bases
ideoldgicas, conceituais, técnicas e
normativas que devem inspirar um
modelo de gestdo social. Ao longo do
texto, conseguimos debater questdes
essenciais que distinguem a comple-
xidade do nosso sistema de protecdo
social ndo contributivo brasileiro, que
estd em processo de construcdo.

Ao reconhecer que o fato de estar-
mos lidando com uma politica publica
social ndo implica necessariamente
a adocdo da gestdo social, principal-
mente, quando esta tem sua origem
em prdticas de ajuda e ndo na concep-
cdo de direito, consideramos que mui-
to ainda hd de ser feito.

A gestdo social da Rede
Socioassitencial do Suas requer
constante aprendizagem social e
apreensdo de nouvas gramdticas e
prdticas baseadas no paradigma da
Assisténcia Social como direito, dis-
tanciando da légica da gjuda, da ca-
ridade e do assistencialismo. Requer
a criacdo de esforcos intra e inter-
setoriais para a compreensdo dos
problemas publicos decorrentes dos
riscos e das vulnerabilidades sociais.
Demanda a criacdo de acdo publica
em gue prevalecam a légica humani-
tdria, a democracia e o republicanis-
mo como valores fundamentais.

Que continuemos lutando pelo di-
reito a Assisténcia Social de modo que,
um dia, nenhum cidaddo entenda que
umprograma, projeto, beneficio, trans-
feréncia de renda ou servico socioas-
sistencial é “uma ajuda do governo”!
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