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1. INTRODUCAO

O Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS vem se consolidando no municipio
de Quilombo/SC ao longo da tltima década, efetivando-se enquanto politica publica ndo
contributiva de seguridade social, garantindo acesso aos direitos socioassistenciais e
provendo a protecdo social a populacdo que vivencia situacfes de vulnerabilidade e/ou
risco social.

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social, 6rgdo gestor da politica de assisténcia
social em Quilombo/SC vem aprimorando e expandindo sua cobertura as diversas
situacOes de desprotecdo social que afetam as populagbes mais vulneraveis que vivem
no municipio, fundamentando-se nos principios da universalidade, gratuidade, equidade,
intersetorialidade e integralidade da protecdo social, preconizados pela Norma
Operacional Bésica do SUAS — NOB/SUAS (2012).

O SUAS no municipio de Quilombo/SC, busca responder de forma efetiva as
diversas situacGes de vulnerabilidades e riscos sociais das familias e individuos,
ampliando o acesso a rede de protecdo social do SUAS, pautando sua gestdo de modo a
fortalecer o atendimento integral, a intersetorialidade e a articulagdo em rede com as
diferentes politicas publicas, instituicdes e setores da sociedade, assegurando uma gestdo
democratica e participativa da Politica de Assisténcia Social no municipio.

Os Planos Municipais de Assisténcia Social se estruturam a partir da necessidade
da incorporacdo pela politica publica de assisténcia social de praticas planejadas,
baseadas em diagnosticos e estudos da realidade de cada municipio. Referidas préaticas
exigem avaliacdo e monitoramento sistematico e continuado.

A Norma Operacional Bésica do SUAS estabelece em seu artigo 2° a base
estruturante do plano de assisténcia social, composta dos seguintes elementos:
diagnostico socioterritorial; objetivos gerais e especificos; diretrizes e prioridades
deliberadas; acBes e estratégias correspondentes para sua implementacdo; metas
estabelecidas; resultados e impactos esperados; recursos materiais, humanos e financeiros
disponiveis e necessarios; mecanismos e fontes de financiamento; cobertura da rede
prestadora de servigos; indicadores de monitoramento e avaliagéo e espago temporal de
execucao.

Desse modo, o Plano de Assisténcia Social se apresenta como um importante e
complexo instrumento de gestdo que organiza, regula e norteia a execucao da Politica de

Assisténcia Social na perspectiva do SUAS, contemplando as prioridades de acg0es,
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Servigos, programas, projetos e beneficios a serem prestados a populacao usuéria na esfera
do territdrio local, estabelecendo consondncia com o Plano Plurianual — PPA do
municipio, assim como com os Plano Decenal da Assisténcia Social na esfera nacional, e
com as deliberagdes da conferéncia municipal de assisténcia social.

A elaboragdo do plano municipal se efetivou por meio da formacao da “Comissao
para Elaboracdo do Plano Municipal de Assisténcia Social”, criada através de resolugao
especifica do Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS, constituida por
membros do poder pablico e da sociedade civil.

O conteldo exposto reafirma a importancia da centralidade da participacdo ativa
da populagéo usuaria no processo crescente e efetivo de apropriacdo da direcdo politica
da Politica de Assisténcia Social. A Secretaria Municipal de Assisténcia Social,
caracterizada como comando Unico da politica, coordena as a¢@es do poder publico e da
sociedade civil de modo a garantir o financiamento e implementacédo da referida politica.
Nesse enfoque, 0 que se busca evidenciar € a importancia estratégica do fortalecimento
de uma cultura publica de afirmacdo de direitos, sem a qual, avalia-se que ndo sera
possivel avancar na afirmacdo da Politica de Assisténcia Social enquanto direito assim
reconhecido, assegurado e exercido com o protagonismo da populagéo.

Por fim, o monitoramento e a avaliacdo deste plano municipal se dara de forma

continua durante os quatro anos de sua vigéncia.



2. IDENTIFICACAO DO PLANO

Titulo i Vigéncia
PLANO MUNICIAL DE ASSISTENCIA SOCIAL - PMAS | 2022 -2025

Portaria de criagdo da Comissdo de Elaboracdo do Plano: Portaria n® 0947/2021 de 21 de
outubro de 2021.

Comissdo de Elaboracdo (nome e representagédo)

Ediane Daiane Ramos — Gestor Municipal

Jodo Claudiomiro Nunes — Técnico da Gestéo

Loreci Albani Dall’Acqua e Amoni Rosset — Representantes da Protecéo Social Bésica
Luciane Terezinha de Moraes — Representante da Protecdo Social Especial

Daniele Otoni — Representante do Conselho Municipal de Assisténcia Social

Colaboragdo e Apoio:

- Secretaria Municipal de Saude;

- Secretaria Municipal de Educacéo;

- Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

Telefone para contato: (49) 3346 - 3242 E-mail: social@quilombo.sc.gov.br

2.1 Orgéo Gestor da Assisténcia Social

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

Lei/Data de criacdo da SMAS - Lei 1316/1996 de 10/12/1996

Endereco: Rua Jose Marocco, 2173 | Bairro: centro | Municipio: Quilombo - SC

DDD/Telefone: Rua Duque de Caxias, 165 e-mail: social@quilombo.sc.gov.br

Site: www.quilombo.sc.gov.br

Secretario Municipal: Ediane Daiane Ramos de Mello

2.2 Controle Social

Lei/Data de criagdo do CMAS: Lei 1316/1996 de 10/12/1996, reestruturado pela Lei 2529 de
16 de julho de 2015.

Endereco: Rua Dugue de Caxias, Bairro: Centro | Municipio/UF: Quilombo - SC
165

DDD/Telefone: (49) 3346-3242 Site E-mail: cmas@quilombo.sc.gov.br
NUmero de Membros: 20membros | Secretéria Formacéo:
Executiva:




2.3 Gestdo Financeira da Assisténcia Social

Lei de criacdo do FMAS: Lei 1316/1996 de
10/12/1996, reestruturado pela Lei 2529 de
16 de julho de 2015

CNPJ: 12.808.584/0001-05

Gestor do FMAS
Nome: Ediane Daiane Ramos de Mello

Cargo/Funcéao
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Gestor Financeiro:
Nome: Ediane Daiane Ramos de Mello

Cargo/funcéo
Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Recursos orgados PPA 2022/2025
R$ 23.485.000,00

Percentual de recursos em relagdo do PPA Municipal

% 0,10
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3. CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

3.1. Identificacdo do Conselho de Assisténcia Social:

Nome do Presidente: Amoni Rosset

E-mail institucional: cmas@quilombo.sc.gov.br

Possui Secretaria Executiva ( X ) sim () ndo

O Secretario (0) Executivo (a) possui nivel superior ( X ) sim () ndo

O CMAS ¢ Instancia de Controle Social do Programa Bolsa Familia: SIM

3.2. Representacdo

3.2.1 Representantes Governamentais

Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Titular Amoni Rosset

Suplente Jodo Claudiomiro Nunes

Secretaria Municipal de Educacao

Titular Jonas Selivan

Suplente Ivanete Bison

Secretaria Municipal de Saude

Titular Pamella Pansera

Suplente Sandra Sttefens

Secretaria Municipal de Administracéo

Titular Diogo Alvaro Backes

Suplente Sidney Campagnaro

Secretaria Municipal de Agricultura

Titular Victor Garcia Gato

Suplente Enio Francisco Copatti

3.2.2 Representantes da Sociedade Civil

Usuarios da Assisténcia Social

Titular Delazir Meira Sagas Bazzi
Suplente Odete Lando

Titular Marlene Dalmas

Suplente Iracy Sutil
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Representantes das entidades
Titular Fabiane Gandin
Suplente Deonice Zanatto Backes

Representantes dos trabalhadores

Titular Luciane Terezinha de Morais
Suplente Deisi Calderan Fornazier
Titular Danieli Otoni
Suplente Loreci Albani Dall’ Acqua

3.3 Agdes desenvolvidas pelo conselho municipal de assisténcia social

Atribuicoes

Acoes

Encaminhar as deliberacdes da
conferéncia aos 6rgdos competentes e

monitorar seus desdobramentos;

Realizacdo de monitoramento das
deliberagdes da conferéncia municipal de
Assisténcia Social

Zelar pela implementacdo do SUAS,
buscando suas especificidades no &mbito
das trés esferas de governo e efetiva
participacao dos segmentos

representativos dos Conselhos;

Realizar o acompanhamento da execucédo do

Plano Municipal de Assisténcia Social.

Acompanhar, avaliar e fiscalizar a gestao
de recursos, bem como os ganhos sociais
e o desempenho dos beneficios, rendas,
servigos socioassistenciais, programas e
projetos aprovados nas Politicas de
Assisténcia Social Nacional, Estaduais,

do Distrito Federal e Municipal,

Discutir e propor junto com o érgédo gestor
da Assisténcia Social o reordenamento do

controle social do programa bolsa familia.

Acompanhar, avaliar e fiscalizar a gestdo
de recursos, bem como os ganhos sociais
e o desempenho dos beneficios, rendas,
servigos socioassistenciais, programas e

projetos aprovados nas Politicas de

Acompanhar e fiscalizar a gestdo dos

beneficios eventuais.
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Assisténcia Social Nacional, Estaduais,
do Distrito Federal e Municipal;

Convocar a Conferéncia Municipal de
Assisténcia Social, conforme as diretrizes
estabelecidas pelo Conselho Nacional de

Assisténcia Social (CNAS), bem como
aprovar as normas de funcionamento das

mesmas, constituir a comisséo
organizadora e o respectivo Regimento

Interno;

Convocacao da conferéncia, divulgacéo

e mobilizacdo para conferéncia

Acompanhar, avaliar e fiscalizar a gestao
de recursos, bem como os ganhos sociais
e 0 desempenho dos beneficios, rendas,
servigos socioassistenciais, programas e
projetos aprovados nas Politicas de
Assisténcia Social Nacional, Estaduais,

do Distrito Federal e Municipal;

Garantir 0 acesso a informagao dos

direitos socioassistenciais

3.4. Demais conselhos vinculados a secretaria de assisténcia social

Nome do Conselho Conselho Municipal de Assisténcia Social

Presidente Amoni Rosset

Representacdo Secretaria Municipal dos Trabalhadores do SUAS

E-mail amonirsst@gmail.com

Contato telefonico (49) 988202959

Nome do Conselho Conselho Municipal dos Direitos da Crianca e do Adolescente
Presidente Sidinei Marcos Scatolin

Representacdo Entidades de Assisténcia Social

E-mail cmdca@quilombo.sc.gov.br

Contato telefonico (49) 3346-3242
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4. DIAGNOSTICO SOCIOTERRITORIAL

O conhecimento da realidade € a base fundamental & construgdo do Plano de
Assisténcia Social, que visa responder efetivamente as necessidades e anseios da
populacéo e obter impactos positivos nos grupos familiares e sociais nos seus territorios
de vida. A nogao de territorio é, portanto, compreendida como “espago habitado”, fruto
da interacdo entre os homens, ou seja, sintese de relagdes sociais (Santos, 1996).

O territorio (...) s6 se torna um conceito utilizavel para analise social quando
consideramos a partir de seu uso, a partir do momento em que 0 pensamos juntamente
com aqueles atores que dele se utilizam (Santos, 2007, p. 22). O importante nesta
perspectiva territorial/regional, é descrever, analisar e explicar a realidade social na qual
se pretende intervir, no seu contexto geral e nas areas priorizadas, assegurando-se
conexdes nos niveis micro (microterritorios, regides) e macro (municipio, estado, nacéo).

Assim, estudos e diagnosticos devem caracterizar, de um lado, as necessidades e
demandas sociais (expressdes da questdo social presentes) de um dado territério, que
serdo objetos do planejamento e intervencdo e, de outro, identificar recursos a serem

mobilizados para sua execucao.

4.1 Aspectos e caracteristicas gerais do municipio

Os primeiros colonizadores, descendentes de alemées, italianos e poloneses, vindos do
Rio Grande do Sul, chegaram em 1940. O local onde esta hoje o municipio de Quilombo? ja era
povoado por um grupo de pessoas que, iludidas por um falso profeta, acreditava estar proximo o
fim do mundo e que seriam elas as Unicas sobreviventes. Um soldado do governo, ao encontrar o
grupo de fanaticos na mata, as margens do rio Chapecd, afirmou que eles pareciam 0s

sobreviventes do Quilombo dos Palmares — dai 0 nome da cidade.

No inicio da colonizacdo a principal fronteira econdmica foi o extrativismo
vegetal, praticado pelas serrarias espalhadas por toda regido. A principal espécie vegetal
era o pinho, extraido do pinheiro- do Parana. Essa madeira, em forma de tabuas ou toras,
era transportada em carro¢es ou caminhdes até as margens do Rio Uruguai. La eram

construidas balsas com 700 a 1.200 duzias de toras e a partir da enchente de S&o Miguel

! Informagdes obtidas no site: www.quilombo.sc.gov.br
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(30/09) desciam o curso do Rio Uruguai rumo as do Prata (Argentina e Uruguai).
Iniciando o desmatamento a regido foi entregue a COLONIZADORAS que lotearam as
terras e as venderam para filhos de imigrantes italianos (principalmente), que comegaram

uma nova fronteira econémica: a agricultura.

Figura 1: Mapa de localizagéo

Fonte: www.amosc.org.br

No tocante aos dados de indicadores sociais, populagdo e outros dados podem
ser ainda verificados na préxima tabela. As informacdes disponiveis no PNUD néo
comportam dados populacionais atualizados, situacdo que seré discutida e analisada no

decorrer do texto.

Figura 2: Indicadores municipais

Quilombo, SC

1M 2000 FAIXA DO IDHM
0,730 Alto

DM entoe 000 & 099
POPULACAD 101 DENSIOADE DEMOGRAFICA 1017
10.044 hab. 35,83 hab/km?
PIB PER CAPITA 3018 ANO DEINSTALAGAO
RS 23,46 1961

WOUR, ern el teact O 2040 2000

AREA

280,30 Km?

Fonte: PNUD 2013
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A populacdo do municipio diminuiu, entre os anos de 2000 até 2021 conforme

podemos verificar no grafico a seguir:

Gréfico 1: Dados de crescimento populacional de 2000/2021

10736

10248

9773

2000 2010 2021
Fonte: IBGE, 2021

Podemos constatar que houve uma gradativa diminuicdo populacional entre
2000 e 2010, mantendo-se nos anos seguintes ateé a estimativa populacional do IBGE para
0 ano de 2021 que foi de 9773 habitantes. Conforme dados do PNUD verifica-se que a

distribuicdo por género ocorre conforme grafico a seguir.

Grafico 2: Dados gerais sobre populagédo

Populacdo por sexo e cor no municipio - Quilombo/SC - 2017

" %

. Homens 50,43% Brancos 80,55%

Bl viuiheres 49.57% Bl resros  18.5%
Fonte: Perfil Municipal (PNUD, 2021)
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A proporcdo denota que a maioria da populacéo local é de homens somando
50,43% seguido de 49,57% de mulheres. Ainda, pode-se observar que a populacao que
se identifica com branca é de 80,55% seguida de 18,5% de negros.

Conforme informacdo dos dados da Secretaria Municipal de Saide o municipio
possui um total de 3799 familias cadastradas e destas 1297 residem na area rural e 2502
na area urbana do municipio.

Podemos ainda, trazer dados da Secretaria de Saude que através dos Agentes
Comunitérios de Saude possuem um controle da populacdo em cadastro do Ministério da
Saude. No grafico a seguir, podemos verificar o quantitativo de familias e pessoas

residentes no municipio de Quilombo.

Gréfico 3: Dados populacionais
10000
9000
8000
7000
6000
5000
4000
3000
2000
1000
0

Pessoas Familias
m Urbano 8798 2502
m Rural 4103 1297

Fonte: Secretaria Municipal de Saude (2021)

O total de pessoas residentes no municipio de Quilombo pelos dados da
Secretaria de Saude é 12.901, bem maior que a estimativa populacional do IBGE para o
municipio. A regido vem recebendo pessoas de diversas regides do pais e também
imigrantes em busca de trabalho e melhores condicdes de vida.

Além dos dados ja apresentados é necessario trazer dados do Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) que é uma medida resumida do progresso em longo
prazo em trés dimensdes basicas do desenvolvimento humano: renda, educacéo e saude.

O objetivo da criacdo do IDH foi o de oferecer um contraponto a outro indicador muito
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utilizado, o Produto Interno Bruto (PIB) per capita, que considera apenas a dimensdo
econdmica do desenvolvimento. (PNUD, 2000)

Criado por Mahbu Bul Hag com a colaboragdo do economista indiano Amartya
Sen, ganhador do Prémio Nobel de Economia de 1998, o IDH pretende ser uma medida
geral e sintética que, apesar de ampliar a perspectiva sobre o desenvolvimento humano,
ndo abrange nem esgota todos os aspectos de desenvolvimento.

Em 1991, o IDH-M do municipio foi de 0,456; ja em 2000 foi de 0,614 e em 2010

foi para 0,73 conforme nos mostra o gréfico a seguir.

Grafico 4: Evolucédo do IDH-M
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Fonte: PNUD (2010)

Com base nos dados do censo de 2010 o municipio eleva consideravelmente seu
IDH-M passando de IDH baixo para IDH alto conforme nos mostra o grafico a seguir.

O Indice de Desenvolvimento Humano (IDHM) — Quilombo foi 0,73 em 2010, o
que situa esse municipio na faixa de Desenvolvimento Humano Alto (IDHM entre 0,700
e 0,799). A dimensdo que mais contribui para o IDHM do municipio é a Longevidade,
com indice de 0,876, seguida de Renda, com indice de 0,753, e de Educacdo, com indice
de 0,605. Nota-se que ao longo dos anos os indicadores de educacdo aumentaram
significativamente contribuindo para melhoria no IDH-M.
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Grafico 5; Dados do IDH-M
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Fonte: PNUD

Em 2010, o IDHM do municipio — Quilombo - ocupava a 10212 posi¢éo entre 0s

5.565 municipios brasileiros e a 1582 posicao entre 0s municipios de seu estado.

Gréfico 6: Evolugdo IDH-M
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O indice de Gini é uma das medidas de desigualdade de renda constantes do Atlas
do Desenvolvimento Humano no Brasil. Seu valor pode variar entre 0 e 1 e, quanto maior,
maior a desigualdade de renda existente. O indice de Gini no municipio passou de 0,61
em 2000, para 0,39 em 2010, indicando, portanto, houve redugdo na desigualdade de
renda.

A esperanga de vida ao nascer é o indicador utilizado para compor a dimensao
Longevidade do IDHM e faz referéncia ao Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 —
Saude e Bem-estar. O valor dessa variavel no municipio - Quilombo - era de 70,65 anos,

em 2000, e de 74,93 anos, em 2010. Em Santa Catarina, a esperanga de vida ao nascer era

19



73,69 anos em 2000, e de 76,61 anos, em 2010. A taxa de mortalidade infantil, definida
como o0 numero de 6bitos de criangcas com menos de um ano de idade para cada mil
nascidos vivos, passou de 26,50 por mil nascidos vivos em 2000 para 13,70 por mil
nascidos vivos em 2010 no municipio. Em Santa Catarina, essa taxa passou de 16,79 para
11,54 ébitos por mil nascidos vivos no mesmo periodo.

Na area de Educacdo o municipio possui escola municipais e estadual conforme
segue:

Tabela 1: Dados Educacéo

Quantidade de alunos da rede publica

Educacéo infantil 421
Ensino Fundamental 950
Ensino Médio 289
Educacdo de Jovens e Adultos 242

Escola Integral

Nome da Escola Quantidade de alunos atendidos
Escola Municipal Santo Agostinho 34
Nei Creche Municipal Pingo de Gente 195

Fonte: Secretaria Municipal de Educacéo

A educacdo de jovens e adultos oferta do EJA, durante a pandemia, teve suas aulas
suspensas devido aos participantes estarem em grupos de risco.

Apdbs apresentar dados gerais referentes a0 municipio passamos a debater de
discutir dados referente a politica de assisténcia social com a construcao do diagndstico

socioterritorial.

4.2 Breve Histdrico da Politica Publica de Assisténcia Social e estruturagdo do SUAS
no municipio.

No Brasil, ao se falar em Assisténcia Social rapidamente fazemos conexdo com a
Constituicdo Federal de 1988, marco fundamental que reconhece a assisténcia social
enquanto politica publica e assim juntamente com a Saude e Previdéncia Social,
compdem o sistema de seguridade social brasileiro. Portanto, pensar em assisténcia social
é algo muito recente.

Na Constituicdo Federal de 1988, integrando o tripé da Seguridade Social
Brasileira a Politica de Assisténcia Social no artigo 203 e 204 tem preconizado como seus

objetivos:
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Art.203 A Assisténcia Social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos:
I- a protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;
I1- 0 amparo as criangas e adolescentes carentes;

111- a promocéo da integragcdo ao mercado de trabalho;

IV- a habilitacdo e a reabilitacdo das pessoas portadoras de deficiéncia e a
promocdo de sua integracdo a vida comunitéria;

V- a garantia de um salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria
manutencao ou de té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei.

E

Art. 204. As acgles 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:

| - descentralizagdo politico-administrativa, cabendo a coordenacdo e as
normas gerais a esfera federal e a coordenacgdo e a execugdo dos respectivos
programas as esferas estadual e municipal, bem como a entidades beneficentes
e de assisténcia social;

Il - participagdo da populacdo, por meio de organizacfes representativas, na
formulagdo das politicas e no controle das acfes em todos os niveis (BRASIL,
2013, p.34).

Apesar de ser garantida enquanto politica publica pela Constituicdo Federal de
1988, a assisténcia social necessitou de uma lei especifica que regulamentasse a
organizacdo desta politica publica em nivel de Brasil, desta forma, com a aprovacgéo da
Lei Organica de Assisténcia Social — LOAS em 1993 que passa a regulamentar os
pressupostos constitucionais, ou seja, aquilo que esta escrito na Constituicdo Federal, nos
seus Artigos 203 e 204, que definem e garantem o direito a assisténcia social.

A LOAS institui beneficios, servicos, programas e projetos destinados ao
enfrentamento da exclusdo social dos segmentos mais vulnerabilizados da populagéo.
Com a aprovacdo da LOAS os municipios passam a constituir uma esfera fundamental de
atuacdo na politica de assisténcia social ndo s6 em sua execugdo, mas também no controle
social através da necessidade de constituicdo do Conselho Municipal de Assisténcia
Social, Fundo Municipal de Assisténcia Social e elaboracdo do Plano Municipal de
Assisténcia Social.

A assisténcia social em Quilombo comecou a ser organizada a partir da metade da
década de 90, quando foi criada a Secretaria de Saude e Promocdo Social, com a
implantacdo de atividades na area da terceira idade, no atendimento a crianca e ao
adolescente e na organizacdo do Setor de Servico Social que era responsavel pelo Plantdo

Social.
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No Brasil, de fato a assisténcia social passa a se organizar apds aprovacdo da
LOAS, na década de 1990, mais precisamente nos anos de 1993, quando na regido oeste
0S municipios menores comecam a contratacdo de assistentes sociais no sentido de
legitimar a politica publica de assisténcia social, principalmente no que tange a colocar
em prética as prerrogativas estabelecidas na LOAS.

Com a LOAS, houve a necessidade de os municipios contratarem profissionais
para garantir 0 acesso da populacéo a servicos e beneficios aprovados com a LOAS. De
acordo com Salvador e Boschetti (2002), através do conceito e organizagdo do sistema da
Seguridade Social houve a institucionalizacdo de beneficios previdenciarios
(contributivos) e assistenciais (ndo-contributivos). Como beneficios socioassistenciais
podemos citar o Beneficio de Prestagdo Continuada? (BPC), eventuais e de transferéncia
de renda, todos possuem recorte de renda e critério de acesso, alguns sdo nacionais e
outros municipais.

Ainda em 1996, o municipio em cumprimento do que rege a LOAS aprova a Lei
de criacdo do CMAS — Conselho Municipal de Assisténcia Social e do Fundo Municipal
de Assisténcia Social, Lei 1316/1996 de 10/12/1996, reestruturado pela Lei 2529 de 16
de julho de 2015.

Quanto aos recursos financeiros para execucdo dos servigos, programas e
beneficios na assisténcia social de Quilombo sempre foram escassos, muitas vezes
dependendo de recursos de outras politicas publicas para efetivar agdes a populacéo,
como por exemplo, os pagamentos de professores que atuam no programa de jornada
ampliada do PETI, hoje tipificado como Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos para o ciclo etario de 6 a 15 anos.

Em 2003, apo6s a realizagdo das conferéncias municipais de Assisténcia Social e
com aprovacéo das deliberagcdes municipais na IV Conferéncia Nacional De Assisténcia
Social® que indicam a necessidade de implantacio de um sistema publico, descentralizado
e participativo na politica de assisténcia social. De posse das deliberagcdes da conferencia

nacional, o Conselho Nacional de Assisténcia Social — CNAS aprova em 2004 a Politica

2 0 Beneficio de Prestacio continuada da Assisténcia Social - BPC foi instituido pela Constituicdo Federal de 1988 e
regulamentado pela Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS, Lei n° 8.742, de 7/12/1993; pelas Leis n° 12.435, de
06/07/2011 e n° 12.470, de 31/08/2011, que alteram dispositivos da LOAS e pelos Decretos n® 6.214, de 26 de setembro
de 2007 e n° 6.564, de 12 de setembro de 2008.

3 A IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social foi realizada em Brasilia, no periodo de 7 a 10 de dezembro de
2003, e representou um significativo passo na dire¢do da sedimentacdo dos novos termos da Politica de Assisténcia
Social no Brasil. O evento foi coordenado pelo Ministério da Assisténcia Social (MAS) e pelo Conselho Nacional de
Assisténcia Social (CNAS). A Conferéncia teve como tema geral a Assisténcia Social como Politica de Inclusdo: uma
Nova Agenda para a Cidadania — Loas 10 anos.
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Nacional de Assisténcia Social que se caracteriza como uma politica que junto com as
politicas setoriais, considera as desigualdades soOcio territoriais, visando seu
enfrentamento, a garantia dos minimos sociais, ao provimento de condi¢des para atender
a sociedade e a universalizagdo dos direitos sociais. O publico dessa politica sdo 0s
cidadaos e grupos que se encontram em situacdes de risco. Ela significa garantir a todos,
que dela necessitam, e sem contribuicdo prévia a provisao dessa protecdo (PNAS, 2004).

O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)?, criado em 2005 tendo como base
na Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004) significa um avan¢o qualitativo
no ordenamento politico-institucional da Assisténcia Social, dando visibilidade a uma
politica publica de Estado responsavel por garantir os direitos de protecdo social nao
contributivos. Desta forma, esta nova matriz de gestdo da politica de Assisténcia Social,
na perspectiva do SUAS apresenta-se como uma proposta inovadora de superacao das
praticas e concepcOes tradicionais, burocraticas e patrimonialistas que caracterizam a
Assisténcia Social, especialmente na primeira década de implementacdo da LOAS.

Com a aprovacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social e consequentemente
a aprovacdo da NOB/SUAS, o municipio de Quilombo buscou habitar-se na Gestdo
Basica, 0 que aconteceu em 20009.

Para garantir um atendimento organizado e hierarquizado, o0 SUAS se estrutura
tendo como conceitos norteadores a “vulnerabilidade” e o “risco”. Dessa forma, prevé a
classificagdo dos usuarios em “situa¢do de vulnerabilidade social” e “situagdo de risco
social”, tendo como pardmetro as consequéncias da pobreza, da privagdo e da falta de
acesso aos servicgos existentes sobre a vida, a aquisicdo de potencialidades e os vinculos
sociais e familiares do cidaddo. Assim, consegue garantir a referéncia ao atendimento
em unidades publicas de atendimento e equipes técnicas conforme o nivel de
complexidade que exige o atendimento.

No que tange a organizacdo dos servicos de acordo com 0s niveis de protecdo
social basica e especial € que o municipio busca se adequar as normativas legais no
SUAS. A implantacdo do CRAS ocorre em meados de 2008 e visa garantir acfes de

prevencao, até entdo pouco realizadas na assisténcia social é que a NOB/SUAS prevé na

4 O Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas) ¢ um sistema pulblico que organiza, de forma
descentralizada, os servigos socioassistenciais no Brasil. Com um modelo de gestdo participativa, ele
articula os esforcos e recursos dos trés niveis de governo para a execucao e o financiamento da Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS), envolvendo diretamente as estruturas e marcos regulatérios
nacionais, estaduais, municipais e do Distrito Federal.
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Protecdo Social Basica (PSB). Este nivel de protecdo tem um carater preventivo, visando
evitar situacdes de risco, desenvolvendo potencialidades e aquisicdes dos usuarios e
fortalecendo os vinculos familiares e comunitérios e destina-se a populagao que vive em
“situagdo de vulnerabilidade social decorrente da pobreza, privagdo (...), e/ ou,
fragilizacdo de vinculos afetivos — relacionais e de pertencimento social (...)”
(NOB/SUAS, 2005).

Nesse sentido, a protecdo social basica se materializa nas unidades publicas
estatais, a qual denomina de Centros de Referéncia de Assisténcia Social® (CRAS) ao
qual prevé o atendimento de pessoas em situacdo de vulnerabilidade e de fragilizacdo de
vinculos familiares com servigos socioassistenciais como: Servigo de Atencdo Integral a
Familia (PAIF), Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos e Servico de
Atendimento no Domicilio para Pessoas Idosas e com Deficiéncia.

Dentre as acOes desenvolvidas, cabe ao CRAS a funcao de organizar e coordenar
a rede de servicos socioassistenciais locais da politica de Assisténcia Social, objetivando
a orientacdo e o0 convivio sociofamiliar e comunitario das pessoas e familias
referenciadas.

Quando falamos em situacdo de risco, observamos que as acOes € 0S Servigos
ultrapassam as acdes de prevencdo. Desta forma, o SUAS estrutura a Protecdo Social
Especial (PSE) que se configura em uma “modalidade de atendimento assistencial
destinada a familias e individuos que se encontram em situacdo de risco pessoal e social”,
decorrentes de situacbes de abandono, violéncia, uso de substancias psicoativas,
cumprimento de medidas socioeducativas, situacdo de rua, situacdo de trabalho infantil
etc. Neste sentido, 0 municipio ndo possui CREAS — Centro de Referéncia Especializado
de Assisténcia Social e os acompanhamentos sdo realizados por profissionais ligados ao
6rgdo gestor municipal.

A Protecdo Social Especial (PSE) destina-se a familias e individuos em situacdo

de risco pessoal ou social, cujos direitos tenham sido violados ou ameacados. Para

> O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (Cras) é uma unidade pulblica estatal descentralizada da
Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS). O Cras atua como a principal porta de entrada do Sistema
Unico de Assisténcia Social (Suas), dada sua capilaridade nos territorios e é responsavel pela organizacao
e oferta de servicos da Protecdo Social Bésica nas areas de vulnerabilidade e risco social. Além de ofertar
servigos e acOes de prote¢do basica, o Cras possui a fungdo de gestao territorial da rede de assisténcia social
bésica, promovendo a organizacao e a articulagdo das unidades a ele referenciadas e o gerenciamento dos
processos nele envolvidos. O principal servigo ofertado pelo Cras é o Servico de Protecdo e Atendimento
Integral a Familia (PAIF), cuja execucéo € obrigatoria e exclusiva. Este consiste em um trabalho de carater
continuado que visa fortalecer a funcdo protetiva das familias, prevenindo a ruptura de vinculos,
promovendo o0 acesso e usufruto de direitos e contribuindo para a melhoria da qualidade de vida.

24



integrar as acOes da Protecdo Especial, € necessario que o cidaddo esteja enfrentando
situacOes de violacdes de direitos por ocorréncia de violéncia fisica ou psicologica, abuso
ou exploragdo sexual; abandono, rompimento ou fragilizacdo de vinculos ou afastamento
do convivio familiar devido a aplicacdo de medidas (MDS/NOB/SUAS, 2005).

De acordo com as normativas da NOB/SUAS, diferentemente da Protecdo Social
Basica que tem um carater preventivo, a Protecdo Social Especial atua com natureza
protetiva. S&0 acOes que requerem o acompanhamento familiar e individual e maior
flexibilidade nas solucdes e processos que assegurem qualidade na atengdo ao usuario
devido aos direitos que foram violados. Cabe salientar a necessidade de ter duas unidades
publicas de atendimento a populacdo pode-se verificar 0 quanto € necessario a
organizacdo desta politica publica no sentido de qualificar a oferta dos servigcos
socioassistenciais, uma que atende protecdo social basica (CRAS) e outra que atende
protecédo social especial que em Quilombo, ocorre no CREAS. Contudo, a equipe do
CREAS compartilha profissionais com a protecdo social basica e também com a Alta
Complexidade. Desta forma, ndo possui equipe complete e exclusiva em nenhum dos
equipamentos.

Atuar nesta nova ldgica de trabalho nos servigos socioassistenciais requer
mudanca de paradigma na area da assisténcia social, definida como politica publica e
como direito social, cujas acdes, visam superar a fragmentacao e a segmentacao, tomando
como principal estratégia a familia, que passa ser considerada como eixo central dos
servicos. Além da familia, outros cidaddos e grupos que se encontram em situacéo de
vulnerabilidade e risco tem destaque, tais como: Familias e individuos com perda ou
fragilidade de vinculos de afetividade, pertencimento e sociabilidade; ciclos de vida;
identidades estigmatizadas em termos étnicos, cultural e sexual; desvantagem a pessoal
resultante de deficiéncia; exclusdo 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; insercdao precéria ou ndo insercdo no mercado de
trabalho formal e informal; estratégias e alternativas diferenciadas de sobrevivéncia que
podem representar risco pessoal e social (BRASIL, 2004, p. 33).

E importante salientar que, essa definicdo é a mais expressiva das mudancas na
area, sob um olhar de prevencdo. A politica de Assisténcia Social, enquanto politica de
Estado, passa a considerar a perda ou a fragilidade vinculos de afetividade como foco de
intervengdo dos servigos socioassistenciais de protecdo social basica. Sob esta Gtica a

assisténcia social constitui-se “como estratégia fundamental no combate a pobreza, a
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discriminacdo, as vulnerabilidades e a subalternidade econdmica, cultural e politica em
que vive grande parte da populagdo brasileira” (YAZBEK, 2008, p. 20-21), 0 que nos
possibilita ampliar seu campo de intervencgao.

Com a implantacdo do SUAS, temos algumas superacGes sobre a nocédo de
pobreza sob o olhar exclusivo da questdo de auséncia ou precariedade de renda, pois
temos a definicdo de vulnerabilidade e risco social como uma multiplicidade de
manifestacdes das desigualdades sociais, passando a ser compreendida com um fenémeno
multidimensional e com modos de expressdo. Embora ainda timidamente, estamos
buscando unir informac@es produzidas na assisténcia social no sentido de efetivar a

vigilancia socioassistencial.

4.3 Aspectos da Politica de Assisténcia Social em Quilombo

Neste item, nosso objetivo é discorrer sobre a assisténcia social no municipio de
Quilombo, trazendo ao centro do debate dados de atendimento na protecédo social basica,
especial, informacdes sobre a gestdo e demais dados relevantes para aprofundar o
conhecimento da realidade social.

O estudo que comp®e este item visa avaliar a realidade da Politica de Assisténcia
Social no municipio de Quilombo. A intencdo foi apresentar e analisar dados relacionados
ao atendimento nos programas, servicos, programas e beneficios da Assisténcia Social,
produzindo um retrato atual da situacdo apresentada, bem como os desafios para garantir
0 atendimento das segurancas sociassistenciais na atual conjuntura.

Para representar a realidade foram empregados indicadores que permitissem tanto
um panorama socioecondémico quanto a respeito de indicadores especificos, que retratam
particularidades, sobre a realidade municipal. Como afirma Jannuzzi (2010), todo
indicador traz uma representacéo simplificada da realidade, fato que deve ser considerado
e explorado de modo que as limitagfes do estudo sejam consideradas, levando a selegédo
de interpretacdes condizentes com o material disponivel.

Inicialmente, vamos abordar dados relativos a vulnerabilidade social. Assim,
cabe—nos de antemdo ressaltar o conceito de vulnerabilidade social na perspectiva da
assisténcia social, haja vista esta categoria ser primordial para entender o publico alvo
que atendemos. Sendo que o termo vulnerabilidade social, esta ligado a uma questdo
fundamental: a qualidade do termo deve-se a sua capacidade de captar situacdes

intermediarias de risco localizadas entre situagdes extremas de incluséo e excluséo, dando
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um sentido dindmico para o estudo das desigualdades, a partir da identificacdo de zonas
de vulnerabilidades que envolvem desde os setores que buscam uma melhor posicédo
social, até os setores médios que lutam para manter seu padrdo de insercdo e bem estar,
ameacados pela tendéncia a precariza¢do do mercado de trabalho.

Para Abramovay (2002) a vulnerabilidade social é definida como situacdo em que
os recursos e habilidades de um determinado grupo social sdo insuficientes e inadequados
para lidar com as oportunidades oferecidas pela sociedade. Essas oportunidades
constituem uma forma de ascender a maiores niveis de bem-estar ou diminuir
probabilidades de deterioracdo das condi¢des de vida de determinados atores sociais.
Assim, [...] o conceito de vulnerabilidade social esta indiretamente vinculado com o de
mobilidade social, posto que as possibilidades que individuos em vulnerabilidade social
possuem de se movimentarem nas estruturas sociais e econdomicas Sdo restritas
(GUARESCHI, 2007, p.48).

A politica de Assisténcia Social conta atualmente com importantes ferramentas de
coleta de informac@es, onde torna-se possivel o acesso a dados muito importantes com
relagdo as familias de baixa renda existentes no municipio. Esta ferramenta é o Cadastro
Unico® para Programas Sociais do Governo Federal o qual permite conhecer a realidade
socioecondmica das familias cadastradas, de todo o seu nudcleo familiar, além de
caracteristicas do domicilio e formas de acesso aos servicos publicos disponiveis.

A utilizacgdo do Cadastro Unico possibilita ao poder publico formular e
implementar politicas especificas para o seu municipio de acordo com as principais
vulnerabilidades sociais a que essas familias estdo expostas. A partir do cadastramento
da familia no Cadudnico, o Governo Federal efetua a analise da situacdo familiar a fim de
inseri-la em Programas Sociais que possibilitem a melhoria de sua condicéo de vida.

No municipio de Quilombo, o total de familias inscritas no Cadastro Unico em
julho de 2021 era de 558 familias, totalizando 1514 pessoas. Um dos principais programas
que utiliza como base de dados o Cadunico, é o Bolsa Familia o qual € um programa de

transferéncia direta de renda que beneficia familias em situacdo de pobreza e extrema

6 O Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (Cadastro Unico) é um instrumento que identifica e
caracteriza as familias de baixa renda, entendidas como aquelas que tém: renda mensal de até meio salario minimo por
pessoa ou renda mensal total de até trés salarios minimos. O Cadastro Unico permite conhecer a realidade
socioecondmica dessas familias, trazendo informag@es de todo o nucleo familiar, das caracteristicas do domicilio, das
formas de acesso a servigos puUblicos essenciais e, também, dados de cada um dos componentes da familia.
O Cadastro Unico é coordenado pelo Ministério do Desenvolvimento Social e Combate & Fome (MDS), devendo ser

obrigatoriamente utilizado para selecdo de beneficidrios de programas sociais do Governo Federal, como o Bolsa
Familia.
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pobreza’ em todo o pais. A Medida Provisdria n® 1.061, de 09 de agosto de 2021, cria um
novo programa social, chamado Auxilio Brasil, além do Alimenta Brasil, que substitui o
Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA). O Auxilio Brasil aprimora a politica de
transferéncia de renda do Governo Federal, integrando beneficios de assisténcia social,
salide, educacdo e emprego. Ao mesmo tempo em que garante uma renda basica as
familias em situacdo de vulnerabilidade, oferece ferramentas para a emancipagédo
socioecondmica.

O Programa Bolsa Familia disponibilizava cinco tipos de beneficios sendo eles:
Beneficio Basico, pago as familias em situacéo de extrema pobreza, ou seja, que possuem
renda mensal de até R$ 89,00 por pessoa. O Beneficio VVariavel, pago as familias que
possuem em sua composicao familiar criancas e adolescentes com idade de 0 a 15 anos,
gestantes e nutrizes (limitado ao pagamento de até 05 beneficios por familia). O Beneficio
Variavel Vinculado ao Adolescente pago as familias que possuem adolescentes com
idade entre 16 e 17 anos, desde que, estejam devidamente matriculados e frequentando a
escola (limitado ao pagamento de 02 adolescentes). O Beneficio Variavel de Carater
Extraordinario concedido as familias migradas de Programas Remanescentes ao PBF,
sendo que o valor é calculado caso a caso. E por ultimo o Beneficio para Superacéo da
Extrema Pobreza na Primeira Infancia, pago a todas as familias, que possuem em sua
composicdo familiar criancas de 0 a 6 anos e que mesmo recebendo o beneficio do Bolsa
Familia, ndo conseguiram superar a renda mensal de até R$ 89,00 por pessoa. Este
beneficio € pago de forma diferenciada, de acordo com a situacdo econdmica de cada
familia.

A Medida Proviséria n° 1.061, de 09 de agosto de 2021, cria um novo programa
social, chamado Auxilio Brasil, além do Alimenta Brasil, que substitui o Programa de
Aquisicdo de Alimentos (PAA). O Auxilio Brasil aprimora a politica de transferéncia de
renda do Governo Federal, integrando beneficios de assisténcia social, satde, educacéo e
emprego. A0 mesmo tempo em que garante uma renda basica as familias em situacao de
vulnerabilidade, oferece ferramentas para a emancipacéo socioeconémica.

O municipio de Quilombo possui 10.248 habitantes, de acordo com informacGes
do Censo 2010, realizado pelo IBGE, com uma estimativa populacional em 2021 de 9.773

pessoas. O Ministério da Cidadania - MC, possui ferramentas de acesso a informacdes

7 A extrema pobreza é caracterizada pela renda per capita mensal inferior a R$ 89,00.
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através de relatdrios sociais que irdo subsidiar a analise de dados deste diagnostico e de
acordo com as informagdes obtidas neste relatorio.
Na tabela a seguir podemos observar distribuicao das familias cadastradas por area

urbana e rural de acordo com o ultimo dado do Cecad em julho de 2021.

Tabela 2: Situacdo do domicilio

Situacao do domicilio (Familias)
Total
Urbanas Rurais Sem Resposta
Quilombo/SC 391 (70,07%)| 167 (29,92%) 0%| 558 (100%)

Fonte: CECAD (MC,2021).

Podemos observar que 70,07% das familias cadastradas no CadUnico residem na
area urbana de Quilombo e 29,92% na area rural. Ao analisar estes dados cabe-nos

compara-los com a renda total da familia conforme tabela a seguir.

Tabela 3: Faixa de renda total da familia

Situacdo do domicilio Total
Faixa de renda total da familia Urbanas Rurais
Até 1 S.M 337 133 470
Entre1e 2 S.M 43 26 69
Entre 2e 3S.M 9 6 15
Acima de 3 S.M 2 2 4

Fonte: CECAD (MC,2021).

Observamos que das familias com renda até um salario minimo 71,70% residem
na area urbana e 28,29% na area rural. Das familias com renda total entre um e dois
salarios minimos 62,31% residem na area urbana e 37,68% na area rural. E importante
destacar que no municipio existe uma situacdo de pobreza maior na &rea urbana. Diante
disso, torna-se necessério buscar alternativas e articulagdes entre demais secretarias
municipais para buscar estratégias conjuntas no sentido de superar esta situacdo, como o
acesso ao trabalho e renda.

Das pessoas residentes em areas urbana e rural podemos constatar que a divisdo
por faixa etaria se da conforme mostra a tabela a seguir.

Tabela 4: Faixa etéaria das pessoas no Cadunico

Faixa etéria das pessoas cadastradas no Cadastro Unico
Entre0e 4 109
Entre5a6 56
Entre 7215 208
Entre 16 2 17 74
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Entre 18 a 24 150
Entre 25 a 34 162
Entre 35 a 39 89
Entre 40 a 44 82
Entre 45 a 49 84
Entre 50 a 54 91
Entre 55 a 59 61
Entre 60 a 64 39
Maior que 65 96
Total 1301

Fonte: CECAD (MC,2021).

Os dados demonstram que a faixa etaria que se sobressai é entre 7 a 15 anos de
idade com 15,98%, seguido da faixa etaria entre 25 e 34 anos com 12,45%, em seguida
18 a 24 anos com 11,52%. Cabe analisar que, as faixas etarias mais vulneraveis sob o
ponto de vista de idade (0 a 4 anos, de 5 a 06 anos, de 7 a 15 anos, de 60 a 64 anos e maior
que 65 anos) totalizam 508 pessoas, que juntas equivalem a 39,04% do total de pessoas
cadastradas. E ao analisar individualmente os ciclos etarios mais vulneraveis, a partir dos
dados do cadastro Unico, podemos identificar que o publico de pessoas criancas e
adolescentes somam o maior nimero, porém as pessoas idosas, vem representando um
indicador importante de analise para os trabalhadores do SUAS, devido as limitagdes de
atendimento que temos neste ciclo etario. Verifica-se a seguir dados quantitativos da

populacdo considerada mais vulneravel no cadastro unico.

Gréfico 7: Quantidade de pessoas em ciclos etarios mais vulneraveis

Entre 0 e 4 anos

Entre 5 e § anos

Entre 60 e 64 anos -

Maior que 65 anos

Fonte: CECAD (MDS,2021).
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A faixa etaria também nos remete aos dados de escolaridade, fator importante na
analise socioterritorial. Dos dados do cadastro Gnico constata-se que a maioria das pessoas
cadastradas ndo possui ensino fundamental completo o que também contribui para a baixa
qualificagdo da mao de obra e consequentemente maior dificuldade em insercdo no
mercado de trabalho em setores que exigem qualificacdo. Também nos mostra que para
acessar cursos profissionalizantes e de qualificacdo profissional, sejam os oferecidos a
partir do Pronatec ou do Sistema 5S, estas pessoas apresentam dificuldades em acessar e
permanecer nos cursos até sua concluso.

Este dado corrobora com os dados apresentados pelo programa bolsa familia, no
qual temos no més de setembro de 2021, um total de 303 familias recebendo o beneficio
do Programa Bolsa Familia. O valor do bolsa familia organiza-se por beneficios e os

dados podem ser verificados na imagem a seguir:

Figura 3: Beneficios do Bolsa Familia

TOTAL DE BENEFICIOS DO BASICO VARIVEL JOVEM
BOLSA FAMILIA
SETEMBROI2021 273 352 71

909 NUTRIZ GESTANTE SUPERACAQ
DAEXTREMA
7 1 POBREZA

205

Fonte: Relatorio de Informagdes Sociais MC (2021)

O total de 909 beneficios foram distribuidos para 303 familias e o beneficio
bésico atendeu a 273 familias do total. J& os beneficios variaveis somaram 352 atendendo
criancas e adolescente de 0 a 15 anos, 71 beneficios jovem de 16 a 17 anos, nutriz foram
7 beneficios e gestante 1. Nos beneficios de superacdo de extrema pobreza foram 205
beneficios.

Para receber o beneficio as familias precisam cumprir condicionalidades nas areas
de saude e educacdo. E importante afirmar que as condicionalidades do Programa Bolsa
Familia resultam de a¢es que acompanham as familias nas areas de educacéo e saude.

A seguir, podemos verificar como ocorre o acompanhamento dos beneficiarios do
Programa Bolsa Familia no municipio, a partir das condicionalidades do programa Bolsa
Familia. Para fins explicativos 0 més de referéncia para 0 acompanhamento dos
beneficiarios é o més de dezembro/2019 referente a educacdo e saude, caracterizando-se

da seguinte maneira:
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Tabela 5: Acompanhamento de condicionalidades

Publico para acompanhamento Quantidade
Beneficiarios com perfil educacédo (6 a 15 anos) 175
Beneficiarios com perfil educacdo (16 a 17 anos) 34
Pessoas com perfil salde (c¢as. até 7 anos e mulheres de 14 a 44 anos) 432

Fonte: Relatorio de InformagGes Sociais MC (2021)

Cabe salientar a necessidade de observar os dados acima descritos no sentido de
compreender a necessidade de garantir o acompanhamento de condicionalidades do
Programa Bolsa Familia. No quadro abaixo é possivel constatar o resultado do
acompanhamento realizado com as familias beneficidrias do programa com perfil

educacao e salde.

Tabela 6: Resultado do acompanhamento de condicionalidades

Resultado do acompanhamento Quantidade
Total de beneficiarios com frequéncia acima da exigida (6 a 15 anos — 85%) 172
Total de beneficiarios com frequéncia abaixo da exigida (6 a 15 anos — 85%) 2
Total de beneficiarios sem informacédo de frequéncia escolar (6 a 15 anos) 1
Total de beneficiarios com frequéncia acima da exigida (16 a 17 anos — 75%) 30
Total de beneficiarios com frequéncia abaixo da exigida (16 a 17 anos — 75%) 4
Total de beneficiarios sem informacéao de frequéncia escolar (16 a 17 anos) 0

Fonte: Relatorio de Informagdes Sociais MC (2021)

Ao analisar a tabela podemos constatar no mesmo Relatério de InformagGes
Sociais do Programa Bolsa Familia e Cadastro Unico que do total de 209 beneficiarios
com perfil educacdo, 208 sdo acompanhados e destes 202 possuem frequéncia acima da
exigida. Apenas 5 apresentam frequéncia abaixo da exigida e 1 ndo possui informacéo de
frequéncia.

O mesmo pode-se notar com os adolescentes na faixa etaria de 16 a 17 anos que
somam um total de 34 adolescentes, sendo que 30 destes, apresentam frequéncia
satisfatoria com relacédo as exigéncias das condicionalidades para a familia.

No que tange a politica publica de satde que também realiza acompanhamento de
familias, sdo 432 pessoas com perfil salde que precisam de acompanhamento e destas
416 foram acompanhadas, as quais podemos observar o acompanhamento no quadro a

sequir:
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Tabela 7: Acompanhamento saude

Publico para acompanhamento na saude Quantidade
Total de gestantes acompanhadas 10
Total de gestantes com pré-natal em dia 10
Total de criancas acompanhadas 117
Total de criancas com vacinacdo em dia 117
Total de criancas com dados nutricionais 117
Total de pessoas ndo acompanhadas pela salide 16

Fonte: Relatorio de Informagdes Sociais MC (2021)

Os ultimos dados referem-se a dezembro de 2019, ap6s esse periodo em virtude
da pandemia covid/19 as condicionalidades ficaram suspensas. As condicionalidades
possibilitam ao municipio receber recursos financeiros por meio do indice de gestdo
descentralizada, o IGD Bolsa Familia® e é com base nesse indicador que o Ministério da
Cidadania (MC) repassa recursos aos municipios para que realizem a gestdo do Programa.
E importante observar que quanto maior o valor do IGD, maior sera o valor do recurso
transferido ao municipio. Por meio da construcdo do IGD, o MDS incentiva o
aprimoramento da qualidade da gestdo do Programa Bolsa Familia em &mbito local,
contribuindo para que 0s municipios executem as acbes que estdo sob sua

responsabilidade.

Figura 4: IGD PBF

iNDICE DE GESTAO DESCENTRALIZADA - IGD (BOLSA FAMILIA)

1GD-M REPASSADO EM SET/2021 SOMA DAS PARCELAS DE 2021

Fonte: Relatério de Programas e Ac¢des do MDS (2021).

Apesar do Programa Bolsa Familia se caracterizar como 0 maior programa de
transferéncia de renda, ndo podemos deixar de ressaltar outro beneficio da politica de
assisténcia social, regulamentado pela LOAS — Lei Organica de Assisténcia Social que €
0 BPC — Beneficio de Prestacdo Continuada®. Sendo que o municipio de Quilombo possui

beneficiarios conforme grafico a seguir.

8 O indice de Gestdo Descentralizada (IGD), regulamentado pela Lei n® 12.058, de 13 de outubro de 2009, é um nimero
indicador que varia de 0 a 1 e mostra a qualidade da gestdo do Programa Bolsa Familia (PBF) no &mbito municipal,
além de refletir os compromissos assumidos pelos municipios no Termo de Adesdo ao Bolsa Familia (Portaria
GM/MDS n° 246/05).

9 0 BPC ¢é um beneficio da Politica de Assisténcia Social, que integra a Protecdo Social Basica no ambito do Sistema
Unico de Assisténcia Social — SUAS e para acessa-lo nio é necessario ter contribuido com a Previdéncia Social. E um
beneficio individual, ndo vitalicio e intransferivel, que assegura a transferéncia mensal de 1 (um) salario minimo ao
idoso, com 65 (sessenta e cinco) anos ou mais, e a pessoa com deficiéncia, de qualquer idade, com impedimentos de
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Gréfico 8: Dados BPC

17

Idoso PCD

Fonte: Relatério de Programas e Ac¢des do MDS (2021).

Percebe-se que a demanda de BPC é relacionada a pessoa com deficiéncia que
atinge 83,96% do total de beneficidrios no municipio, mostrando o desafio no
cadastramento dos beneficiarios e suas familias no cadastro tnico, devido a incorporagédo
de renda e possivel suspensdo do beneficio. Os dados mostram que no municipio de
Quilombo existem 106 pessoas beneficiarias do BPC sendo que 90 ja possuem cadastro
no cadunico.

Ainda, ao citar os beneficios da Politica de Assisténcia Social podemos citar 0s
Beneficios Eventuais, que sdo previstos pela Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS)
e oferecidos pelos municipios e Distrito Federal aos cidaddos e as suas familias que nao
tém condicdes de arcar por conta propria com o enfrentamento de situacdes adversas ou
que fragilize a manutencéo do cidaddo e sua familia. O beneficio deve ser oferecido nas
seguintes situacdes:

e Nascimento: para atender as necessidades do bebé que vai nascer; apoiar a mae
nos casos em que o bebé nasce morto ou morre logo apos 0 nascimento; e apoiar

a familia em caso de morte da mée.

longo prazo, de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interagdo com diversas barreiras, podem
obstruir sua participagdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condi¢Bes com as demais pessoas. Em ambos
0s casos, devem comprovar ndo possuir meios de garantir o proprio sustento, nem té-lo provido por sua familia. A
renda mensal familiar per capita deve ser inferior a % (um quarto) do salario minimo vigente. Disponivel em

www.mds.gov.br.
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e Morte: para atender as necessidades urgentes da familia ap6s a morte de um de

seus provedores ou membros; atender as despesas de urna funeraria, velorio e

sepultamento, desde que ndo haja no municipio outro beneficio que garanta o

atendimento a estas despesas.

e Vulnerabilidade Temporaria: para o enfrentamento de situacdes de riscos,

perdas e danos a integridade da pessoa e/ou de sua familia e outras situa¢@es

sociais que comprometam a sobrevivéncia.

e Calamidade Publica: para garantir 0s meios necessarios a sobrevivéncia da

familia e do individuo, com o objetivo de assegurar a dignidade e a reconstrucéo

da autonomia das pessoas e familias atingidas.

O municipio de Quilombo, oferta os beneficios eventuais, conforme prevé a

legislacdo do SUAS com beneficios eventuais, especialmente de vulnerabilidade social e

auxilio funeral. Vejamos a seguir, os dados relativos a concessao de beneficios eventuais

no municipio.

Tabela 8: Dados de Beneficios Eventuais

BENEFICIOS EVENTUAIS | 2019 2020 Até 30/07
CONCEDIDOS NO MUNICIPIO

Auxilio Funeral 14 16 16
Vulnerabilidade Temporaria 282 2802 662
Auxilio Natalidade 11 10 05

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

Podemos observar que, a maior demanda atendida de beneficios eventuais refere-

se ao Auxilio Vulnerabilidade Temporéria, sequido de Auxilio Funeral e depois Auxilio

Natalidade. Tal situagdo decorre do agravamento da pobreza e extrema pobreza

decorrente do Covid 19, necessitando intervencdo da assisténcia social para atendimento

das necessidades mais béasicas da populacéo.
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Gréfico 9: Dados Beneficios Eventuais

Até 09/2021 2020 O2019

662
Vulnerabilidade Temporaria 2802
—1 282

5
Auxilio Natalidade | 10
| 11

. 16
Auxilio Funeral | 16
I 14

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

Merece destaque que a regulamentacdo dos Beneficios Eventuais e a organizagdo
do atendimento aos beneficiarios € de responsabilidade dos municipios, os quais devem
observar os critérios e prazos estabelecidos pelos respectivos Conselhos de Assisténcia
Social. Os estados sdo responsaveis pelo cofinanciamento dos Beneficios Eventuais junto
aos municipios. Em Santa Catarina este cofinaciamento ocorreu em 2020 pactuado pelo
Estado visando atender as demandas do covid 19.

Ademais, 0o municipio de Quilombo recebe ainda recursos oriundos do IGD SUAS
que é o Indice de Gestdo Descentralizada do Sistema Unico de Assisténcia Social —
IGDSUAS e que foi instituido pela Lei n.° 12.435/2011, que altera a Lei n.° 8.742/1993
(LOAS) e regulamentado pelo Decreto n.° 7.636/2011 e Portaria n.° 07 de 30 de janeiro
de 2012. Porém, desde o ano de 2019 ocorre interrupcao de repasse deste recurso.

O IGDSUAS é o instrumento de afericdo da qualidade da gestdo descentralizada
dos servigcos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais no ambito dos
municipios, DF e estados, e mede o resultado da gestdo descentralizada do SUAS com
base na atuacdo do gestor, na implementagdo, execugdo e monitoramento dos servicos,
programas, projetos e beneficios de assisténcia social, bem como na articulacdo

intersetorial.

Figura 5: Dados IGD SUAS

INDICE DE GESTAO DESCENTRALIZADA DO SUAS (IGD/SUAS) MUNICIPAL

I CRAS Medin: Exec. Financeira IGD-Municipal: m
Ajustada;

Fonte: Relatério de Programas a agdes do MDS (2021).
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Na tabela observamos que o ID Médio do CRAS de Quilombo ¢ de 0,83, o indice
de execucdo financeira ajustada é 0,85 possibilitando ao municipio um IGD/SUAS de
0,83.

O CRAS - Centro de Referéncia de Assisténcia Social*® de Quilombo atua com
servigos socioassistenciais de protecdo social basica e é cofinanciado com recursos do
MDS através do Bloco de Protecdo Social Basica. Na protecao social basica o municipio
ainda recebe recursos para 0 SCFV. Ja na Prote¢do Social Especial, como 0 municipio
possui CREAS, recebe cofinanciamento federal e estadual.

Ainda, durante o periodo da Pandemia Covid 19 o municipio recebeu o auxilio
emergencial aprovado pelo Congresso Nacional e sancionado pela Presidéncia da
Republica ¢ um beneficio para garantir uma renda minima aos brasileiros em situacao
mais vulnerdvel durante a pandemia do Covid-19 (novo coronavirus), ja que muitas
atividades econdémicas foram gravemente afetadas pela crise.

Do publico atendido pelo auxilio emergencial 0 municipio teve os seguintes
dados:

Figura 6: Dados auxilio emergencial

Pessoas Elegiveis Valor Total

2 mil R$ 8,1 milhGes

330 168 1,5 mil R$ 1.4 R$662,7 R$6

BOLSA CADASTRO apLicativo  Milhao mil milhdes

FAMILIA UNICO Caixa BOLSA CADASTRO APLICATIVO
FAMILIA UNICO Caixa

3 elegiveis por Dec. Judicial
R$ 9 mil a ser repassado aos elegiveis por Dec.
Judicial

Fonte: Relatorio de Programas a agdes do MDS (2021).

O programa também foi capaz de recompor grande parte daqueles que, devido a
crise da pandemia, perderam suas demais fontes de renda. Contudo, a pobreza e a extrema
pobreza alcangcaram em 2020 na América Latina niveis que ndo foram observados nos

Gltimos 12 e 20 anos, respectivamente, bem como uma piora dos indices de desigualdade

10 O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (Cras) é uma unidade publica estatal descentralizada
da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS). O Cras atua como a principal porta de entrada do
Sistema Unico de Assisténcia Social (Suas), dada sua capilaridade nos territorios e é responsavel pela
organizacdo e oferta de servicos da Prote¢do Social Basica nas areas de vulnerabilidade e risco social.
Além de ofertar servicos e agdes de protecdo basica, o Cras possui a fungéo de gestéo territorial da rede de
assisténcia social basica, promovendo a organizacdo e a articulagdo das unidades a ele referenciadas e o
gerenciamento dos processos nele envolvidos.
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na regido e nas taxas de ocupacao e participacdo no mercado de trabalho, sobretudo das
mulheres, devido a pandemia da COVID-19 e apesar das medidas de protecdo social

emergenciais que os paises adotaram para frea-la.

4.4 Trabalho Social Com Familias no ambito da Politica de Assisténcia Social!:

Com a implantacdo do SUAS, temos algumas superacBGes sobre a nocédo de
pobreza sob o olhar exclusivo da questdo de auséncia ou precariedade de renda, pois
temos a definicdo de vulnerabilidade e risco social como uma multiplicidade de
manifestagdes das desigualdades sociais, passando a ser compreendida como um
fendmeno multidimensional e com modos de expresséo.

Segundo Abramovay (2000) os primeiros trabalhos ancorados na perspectiva da
vulnerabilidade social foram desenvolvidos motivados pela preocupacédo de abordar de
forma mais integral e completa o fenémeno da pobreza e as diversas modalidades de
desvantagem social. A vulnerabilidade é um conceito que pede recorréncia as diversas
unidades de analise - individuos, domicilios e comunidade, além de recomendar que se
identifiguem cenarios e contextos (CASTRO & ABRAMOVAY, 2002).

O conceito de vulnerabilidade ressalta que os eventos que vulnerabilizam as
pessoas sao determinados por aspectos de natureza econdomica e por outros “fatores como
a fragilizacdo dos vinculos afetivo-relacionais e de pertencimento social (discriminagdes
etarias, étnicas, de género ou por deficiéncia) ou vinculadas a violéncia, [..] a
representacao politica, dentre outros, também afetam as pessoas” (ALMEIDA, 2006).

Analisando a vulnerabilidade percebe-se que esta, pode ter mudangas que
predispde ao risco e através das protecBes sociais ha meios de prevenir ou até mesmo
compensar situacdes vivenciadas pelas familias de acordo com a complexidade da
situacdo. Entende-se que a renda constitui um elemento da vulnerabilidade, porém néo é
0 Unico. Outras circunstancias como idade, sexo, raca/etnia e orientacdo sexual também
precisam ser analisados no contexto da vulnerabilidade social. Assim, percebe-se que o

recorte vulnerabilidade ndo é apenas o da precariedade, mas também da resiliéncia.

11 Parte do texto foi retirado do Projeto de Mestrado da Mestranda Roselaine Klaus Camatti, apresentado
no Mestrado em Politicas Sociais e Dindmicas Regionais da Unochapeco sob o titulo: Vulnerabilidade e
fragilizacdo de vinculos familiares: um olhar a partir do servigo de convivéncia e fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios (2013).
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Contudo, a situacdo de vulnerabilidade em que se encontra uma familia pode ser
considerada um conjunto de fatores que predispde as familias ao risco. Quanto ao risco
entende-se que ocorre quando o vinculo foi rompido ou o direito violado. Quando o
profissional ndo intervém nas situacbes de vulnerabilidade, ou seja, na prevengéo,
observa-se que situacdes mais graves podem desencadear um risco social, que é mais
grave que a vulnerabilidade e esta relacionado a ao rompimento de direitos como trabalho
infantil, abuso sexual, exploracdo sexual infanto-juvenil, violéncia doméstica, entre
outros.

Para Guareschi (2000) a pobreza, fome, miseria, violéncia e exploracdo ainda séo
significantes poderosos a construir nossas sociedades. Enquanto tais, eles resistem e
perpetuam uma ordem social que deve ser radicalmente questionada. Questionada quanto
as suas condicdes histdricas de producédo e reproducgdo, quanto aos efeitos catastroficos
que produz na vida de centenas de milhares de pessoas e também quanto aos seus efeitos
simbolicos.

O Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS tem como objetivo promover o
acesso a assisténcia social as familias em situacdo de vulnerabilidade social com ac¢des
articulada nas trés esferas de governo. Para que a politica publica seja concretizada
buscou-se uma estratégia de atuacdo que estd hierarquizada em dois eixos: a Protecdo
Social Bésica e a Protecdo Social Especial.

Neste primeiro momento, nosso objetivo é descrever sobre a Protecdo Social
Basica que, conforme estabelece a Politica Nacional de Assisténcia Social tem como
objetivo a prevencdo de situacOes de risco por meio do desenvolvimento de
potencialidades e aquisicdes e o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios.
Este nivel de protecdo social destina-se a populagdo que vive em situacdo de fragilidade
decorrente da pobreza, auséncia de renda, acesso precario ou nulo aos servigos publicos
ou fragilizacdo de vinculos afetivos (discriminacfes etarias, étnicas, de género ou por
deficiéncias, dentre outras).

Através dos servicos socioassistenciais, programas e projetos locais de
acolhimento, convivéncia e socializacdo de familias e de individuos, conforme
identificacdo da situacdo de vulnerabilidade apresentada busca-se superar a situacdo
apresentada pelas familias garantindo o acesso e usufruto dos direitos sociais. Na
perspectiva da protecao social basica os servigos e programas deverdo incluir as pessoas
com deficiéncia e ser organizados em rede, de modo a inseri-las nas diversas agdes

ofertadas.
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O municipio de Quilombo, conforme ja foi citado recebe cofinanciamento federal,

e podemos observar os recursos transferidos da unido para cofinanciar acdes da protecédo

social bésica.
Tabela 9: Dados atendimento/acompanhamento CRAS
Programas e Acdes Metas de atendimento Valor repassado
PAIF 500 familias ano R$ 6.000,00/més
SCFV 180 (capacidade de atendimento) Até R$ 9.000,00/més'?

Fonte: Relatério de Programas a agdes do MDS (2021).

De acordo com as prerrogativas instituidas pela legislagdo em vigor, observa-se
que, na politica de assisténcia social, sempre se buscou a realizacdo de programas e
projetos que envolvessem a familia, publico prioritario de atendimento desta politica
publica. Porém, somente na NOB/SUAS (2005) é que a matricialidade sociofamiliar
passa a ser concebida como eixo estruturante da gestdo do SUAS. Ao analisar a logica da
matricialidade sociofamiliar observa-se em todos 0s servicos, projetos ou programas
executados pela politica publica estdo vinculados a familia. Assim, a familia € o nucleo
social basico de acolhida, convivio, autonomia, sustentabilidade e protagonismo social
(NOB/2005, p.17).

Ao nos remeter ao eixo estruturante da politica de assisténcia social que €é a
matricialidade sociofamiliar, a centralidade da familia como matriz de atuacdo dos
servigos socioassistenciais, cabe-nos compreender que familia é essa, quais suas
configuracdes e qual o lugar que ela ocupa na vida das pessoas.

Sabe-se que a familia tem sofrido profundas transformagdes ao longo da histdria.
Ao analisar sob uma perspectiva juridica observamos grandes avan¢os no que diz respeito
a familia. No marco legal, as constituicbes até 1988, reconheciam apenas a familia
denominada legitima, aquela formada a partir do casamento. No entanto, apenas com a
Constituicdo de 1988 é que a familia é reconhecida como base da sociedade, no qual o
Estado deve oferecer protecéo social, evidenciado no art. 226 da CF/88.

E necessario, analisar a partir de uma perspectiva social a familia sendo um palco
dos fatos mais marcantes de nossas vidas, pois de acordo com Rosa (2006) é partir da
familia que nos constituimos como grupo social e ocupamos um lugar na sociedade.

Mesmo com as transformacg@es ocorridas na sociedade no que tange a familia, com
diferentes arranjos familiares, ainda prevalece um modelo idealizado de familia: a

chamada familia nuclear, onde a divisdo das tarefas é bem definida, a mée cuida da casa

12,0 valor refere-se a capacidade de atendimento e pode variar a cada trimestre, dependendo da quantidade
de criangas e adolescentes em atendimento pelo SCFV.
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e dos filhos, e o pai é o chefe da familia. E a tradicional familia heterossexual,
monogamica e patriarcal. Esse modelo acaba servindo como sistema de controle, que gera
classificacOes e preconceitos (ROSA, 2006).

Para defender a matricialidade sociofamiliar como eixo estruturante do SUAS, a

NOB/2005 aponta o seguinte conceito de familia:

[...] Nucleo afetivo, vinculada por lagos consanguineos, de alianca ou afinidade,
onde os vinculos circunscrevem obrigaces reciprocas e mituas, organizadas em
torno de relagBes de geracdo e género (2005, p.17).

Quando a assisténcia social reconhece a centralidade de atuagdo na familia passa a
conceber que a intervengdo no trabalho social a familia tem a possibilidade de se dar de forma
integral e ndo fragmentada, como vinha ocorrendo historicamente. Analisando a centralidade na
familia, parte-se do principio que a familia tem necessidades em diferentes &reas da vida social,
bem como, nas diferentes faixas etérias, atingindo, portanto, toda a familia e ndo apenas um de
seus membros (ROSA, 2006).

Cabe destacar, que nas legislagdes como Estatuto da Crianca e do Adolescente - ECA® e
no Estatuto do Idoso!* fica clara a responsabilidade que a familia assume perante a infancia,
juventude e da terceira idade. Portanto, cabe-nos ressaltar a importancia do grande avango que a
NOB 2005 apresenta quando registra a necessidade do Estado dar conta de propiciar ao nicleo

familiar as condicGes bésicas para que este assuma seu papel descrito nas legislagbes em vigor.

A familia deve ser apoiada e ter acesso a condigdes para responder ao seu papel
no sustento, na guarda e na educacdo de suas criancas e adolescentes, bem
como na protecdo de seus idosos e portadores de deficiéncia (NOB/2005, p.
17).

De acordo com Rosa (2006, p.8),

[...] a familia pode ser um espago que propicia bem-estar de seus componentes,
ela desempenha um papel decisivo na educacéo formal e informal, é em seu
espago que sdo absorvidos os valores éticos e humanitarios e onde se
aprofundam lagos de solidariedade, é também em seu interior que se constroem
as marcas entras as geracdes e sdo observados os valores culturais. Porém, esta
familia pode oferecer condigdes para o desenvolvimento e também pode ser um
espaco permeado de conflitos, contradicdes e tensdes ndo sendo uma ilha de
virtudes e de consensos.

Assim, percebemos a familia como um ndcleo importante de acolhida e

afetividade, também o percebemos enquanto um espaco de conflitos e contradicdes.

13 | ei Federal 8.069 de 13 de julho de 1990.
14 Lei Federal 10.741 de 1° de outubro de 2003.
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Desse modo, temos a convicgdo que este espago se trata de um campo importante de
atuacdo da politica de assisténcia social na perspectiva do que € apresentado na
NOB/SUAS, no sentido de potencializar a protecao social do Estado.

Sendo um campo privilegiado de atuacdo das politicas sociais, a familia representa
um espaco de analise importante quanto a realizacdo do trabalho social com a familia,
reiterado pela politica de assisténcia social na PNAS (2004), NOB/SUAS (2005) e
Tipificacdo Nacional dos Servigcos Socioassistenciais (2009).

No discurso de atuagdo com familias no ambito do SUAS, temos como principal
eixo de atuacdo a Protecdo Social Basica, no sentido de prevenir situagdes de risco de
familias em situacdo de vulnerabilidade social'®. Nesta perspectiva, o trabalho com
familias deve ser concebido como um trabalho interdisciplinar no qual devemos afastar a
ideia de que pode ser realizado de forma pragmatica, aleatoria ou voluntarista
(GUIMARAES, 2008). E, ao mesmo tempo cobrando do Estado politicas publicas
voltadas ao atendimento a esta populacao.

De acordo com a Tipificacdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais (2009), a
Protecdo Social Basica se caracteriza pela execucdo de trés servigos socioassistenciais
que buscam a prevencdo, sendo eles: Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos e Servico de
Protecdo Social Basica no Domicilio para Pessoas lIdosas e com Deficiéncia. O objetivo
é discorrer sobre cada servico socioassistencial instituido pela Tipificacdo Nacional dos
Servicos Socioassistenciais relativos a Protecdo Social Bésica.

O municipio possui equipe de referéncia exclusiva no CRAS e avanca no
acompanhamento familiar e principalmente no reordenamento do Servico de Convivéncia
e Fortalecimento de Vinculos — SCFV. No SCFV com publico alvo criangas e
adolescentes com idade entre de 6 a 15 anos ha participacdo efetiva do CRAS no servico,
e busca constante reordenamento visando atender as necessidades e orientacdes do SCFV.
Atuar neste servico socioassistencial a partir dos ciclos etarios é um desafio a ser
enfrentado pela equipe técnica e gestores do municipio.

Ao CRAS cabe executar o Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
— PAIF, considerado como carro chefe da protecdo social basica. O PAIF é pedra

fundamental e se caracteriza como eixo basilar para a politica de assisténcia social que se

SFamilias e individuos com perda ou fragilidade de vinculos de afetividade, pertencimento e sociabilidade;
desvantagem pessoal resultante de deficiéncias; exclusdo pela pobreza e/ou pelo acesso as demais politicas
publicas (PNAS, 2004).
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propde a superar a tradicdo histérica de assistencialismo, clientelismo, segmentada

alcancando patamar de politica a publica.

Ao PAIF, cabe a necessidade de realizar um trabalho social com familias o qual

se caracteriza como:

Conjunto de procedimentos efetuados a partir de pressupostos éticos,
conhecimento tedrico-metodoldgico e técnico-operativo, com a finalidade de
contribuir para a convivéncia, reconhecimento de direitos e possibilidades de
intervencdo na vida social de um conjunto de pessoas, unidas por lagos
consanguineos, afetivos e/ou de solidariedade — que se constitui em um espaco
privilegiado e insubstituivel de prote¢do e socializagdo primarias, com o
objetivo de proteger seus direitos, apoia-las no desempenho da sua funcéo de
protecdo e socializagdo de seus membros, bem como assegurar o convivio
familiar e comunitario, a partir do reconhecimento do papel do Estado na
protecdo as familias e aos seus membros mais vulneraveis. Tal objetivo
materializa-se a partir do desenvolvimento de agdes de carater “preventivo,
protetivo e proativo”, reconhecendo as familias e seus membros como sujeitos
de direitos e tendo por foco as potencialidades e vulnerabilidades presentes no
seu territorio de vivéncia (BRASIL, 2012, p. 13).

O trabalho social com familias se materializa através de a¢Ges que sdo realizadas

para atender os objetivos previstos pela equipe técnica com a familia atendida. Estas acGes

se constituem na acolhida, oficinas com familias; acbes comunitarias; acOes

particularizadas e encaminhamentos.

No diagrama a seguir é possivel observar a metodologia de trabalhos no CRAS do

qual o municipio possui 2500 familias referenciadas. Ainda, no que tange as acles

desenvolvidas pelo PAIF, mostrando a diferenca entre atendimento e acompanhamento.
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Figura 7:Fluxo atendimento CRAS/PAIF
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Fonte: Manual de OrientagBes Técnicas sobre o PAIF. Volume 2. MDS/2012.

Desta forma, Quilombo executa o PAIF com um total de 40 familias em
acompanhamento particularizado e 112 atendimentos particularizados.

Gréfico 10: Dados de acompanhamento PAIF

Total de Atendimentos particularizados _ 112

Familias em acompanhamento
particularizado

Fonte: SMAS CRAS (2021)
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O trabalho social com familias no ambito do PAIF, muitas vezes precisa ser
complementado com os demais servi¢os socioassistenciais da Protecdo Social Basica.
Assim, temos garantido pela Tipificacdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais 0
Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos, de acordo com os ciclos etarios.

Aos profissionais questionamos sobre os objetivos, descritos na Tipificacdo e
sobre 0 seu alcance no municipio. Vejamos como o municipio avalia o alcance destes

objetivos.

Tabela 10: Dados sobre alcance de objetivos CRAS

ALCANCE DOS OBJETIVOS Atingidos
SIM NAO
Reducéo da ocorréncia de situacGes de vulnerabilidade social no X

territério de abrangéncia do CRAS.

Prevencdo da ocorréncia de riscos sociais, seu agravamento ou
reincidéncia no territério de abrangéncia do CRAS.

Aumento de acessos a servicos socioassistenciais e setoriais.
Melhoria da qualidade de vida das familias residentes no

territério de abrangéncia do CRAS.
Fonte: CRAS de Quilombo (2021).

X|X| X

Nota-se que, os trabalhadores da Protecdo Social Bésica consideram que alcancam
0s objetivos propostos na tipificacdo para a execucdo do PAIF. Citam que houve
significativo aumento de usuarios em acompanhamento nos servicos e muitos ja
conseguiram inser¢do no mercado de trabalho.

De acordo com o MDS (2013) todos os servigos de convivéncia e fortalecimento
de vinculos organizam-se em torno do Servico de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), sendo a ele articulados, portanto ndo ocorrem de forma isolada. Dentre
0s objetivos do servi¢o temos como maior foco de intervencao a necessidade de prevenir
a institucionalizacdo e a segregacdo de criancas, adolescentes, jovens e idosos e
oportunizam o acesso as informacdes sobre direitos e participagéo cidada.

A organizacdo desse servico acontece por meio do trabalho em grupos ou
coletivos e organizam-se de modo a ampliar trocas culturais e de vivéncias, desenvolver
0 sentimento de pertenca e de identidade, fortalecer vinculos familiares e incentivar a
socializacdo e a convivéncia comunitaria (MDS, 2013). Observa-se entdo, o quanto é
importante ao municipio a estruturacdo do CRAS e consequentemente dos servicos da

protecdo social basica.
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Outro servico desenvolvido é o Servico De Convivéncia E Fortalecimento De
Vinculos Familiares que esta organizado a partir de ciclos etarios sendo eles: até 6 anos
de idade, de 6 a 15 anos, de 16 a 17 anos e idosos. Cada ciclo etério se orienta a partir de
objetivos e metodologias especifica que irdo nortear a intervengdo da equipe técnica,
composta por assistente social, psicélogo e orientador social.

A organizacdo deste servico pode ser por ciclo de vida ou ser intergeracionais,
tendo sempre a centralidade na familia. Sendo estes servi¢os organizados com pessoas
em determinadas faixas etérias, ndo caracteriza fragmentacdo de agdes. Este trabalho
volta-se a abordar as caracteristicas de vulnerabilidade, de potencialidades e de
desenvolvimento, relativas as faixas etarias e aos contextos sociofamiliares, como suporte
ao trabalho com familias realizado pelo PAIF (MDS, 2010).

O desenvolvimento deste servigo se caracteriza no sentido de possibilitar o
“fortalecimento e empoderamento da familia”. Tais fatores devem ser potencializados
“por politicas de apoio sociofamiliar, em diferentes dimensdes que visem a reorganizacao
do complexo sistema de relacfes familiares, especialmente no que se refere ao respeito
aos direitos da crianga” e na possibilidade de desenvolvimento saudavel e protegido
(SEDH / PR, 2006). Cabe destacar aqui, que nem todas as familias atendidas no CRAS
participardo do servico de convivéncia e fortalecimento de vinculos uma vez que, a
situacdo de vulnerabilidade e risco sera fator preponderante para inserir ou ndo a familia
No Servico.

Neste servico de convivéncia e fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios podemos observar a quantidade de pessoas inseridas e acompanhadas em
grupos sdo realizados por més no CRAS, sendo um total de 42 criancas e adolescentes

com 11 em situagdo de prioritaria conforme dados da Secretaria.
Gréfico 11: Dados atendimento no SCFV

Situcdes prioritarias - 11

Fonte: CRAS de Quilombo (2021).
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No grafico é possivel verificar que do total de criancas e adolescentes que
frequentam o SCFV 26,19% estdo em situacdo prioritaria de acordo com as normativas
vigentes.

Merece destaque que, a concretizacao da prevenc¢do no ambito do SUAS precisa
reconhecer a articulacdo entre PAIF e SCFV, dois servi¢os da protecdo social basica que
precisam estar articulados visando desenvolver acGes pré ativas, buscando sempre a
prevencao de situacdes de vulnerabilidades sociais.

Entende-se que a atencdo as familias concretiza o avanco do trabalho de carater
preventivo de protegdo social, voltado ao fortalecimento de vinculos sociais e de
pertencimento entre os sujeitos que compdem as familias de maneira a alcangar o respeito
e a concretizacdo dos direitos humanos e sociais (NOB-SUAS, 2005). Ao acompanhar
uma familia no servico de protecgao e atendimento integral a familia tem-se a possibilidade
da observacdo, da intervengdo e também da orientagdo, sempre buscando compreender a
familia enquanto sujeito deste processo e ndo como objeto da intervencao. Para que seja
possivel um trabalho preventivo nos moldes que o SUAS preconiza é necessario romper
com ac¢des moralizadoras sobre a familia, mas também é preciso que haja uma escuta
qualificada da familia para que seja possivel compreender as necessidades e dificuldades
por ela apresentada. Assim, a necessidade e articulacdo as agdes do PAIF, de
acompanhamento familiar com o SCFV potencializa a prevencéo.

Quanto a articulacdo entre PAIF e SCFV o municipio possui dados para anélise
de como eles promovem esta articulacdo. Vejamos que em torno de 5% dos usuarios do
SCFV séo de familias que ja vem sendo acompanhadas pelo PAIF e 95% dos participantes

do SCFV sdo beneficiarios do PBF.
Tabela 11; Porcentagem de familias PBF X Acompanhamento PAIF

Descricdo Valor (%)
% de usuarios do SCFV que estéo inseridos em familias acompanhadas pelo 5%
PAIF.

% de usuarios do SCFV que sdo beneficiarios do PBF 95%

Fonte: CRAS de Quilombo (2021).

As vulnerabilidades e as fragilidades da familia, bem como suas potencialidades
se mostrardo no momento onde a familia é ouvida através de uma escuta qualificada
inserindo esta familia em servicos tornando-a sujeito e ndo apenas um objeto de nossa
intervencgdo. A busca do atendimento a familia como um todo vem se concretizando no

municipio pelos dados apresentados na tabela anterior.
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Dentre os ciclos etarios, podemos citar a organizacdo do servico de convivéncia e
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios para criancas até seis anos e suas
familias busca atuar de forma a atender as prerrogativas do SUAS diferentemente do que

vem sendo realizados atraves de atividades tradicionais com o publico dessa faixa etaria.

Atualmente a PNAS preconiza a organizacdo a partir da identificacdo das
vulnerabilidades das familias, de suas criangas e nos territérios, uma vez que o
conceito de vulnerabilidade ¢ mais complexo, abrangente intersetorial. A
vulnerabilidade esta relacionada ndo apenas aos fatores da conjuntura
econdmica, territorial e das qualificacdes especificas dos individuos, mas
também as tipologias ou arranjos familiares e aos ciclos de vida das familias e
das pessoas que as compdem, assim como as mudancas nos ciclos de vida
familiar (BRASIL, 2004, p. 07).

Entende-se que o desenvolvimento de agdes com criangas até seis anos de idade e
suas familias, caracteriza-se por um servico relevante no sentido de intervir no contexto
das vulnerabilidades, de prevenir risco e trabalhar questdes de vinculos fragilizados e
sociais. Para a realizacdo de um trabalho neste servico parte-se da concepcdo de que as
familias s@o capazes de reorganizar sua dinamica familiar o que pode ocorrer de forma
concreta e potencializada frente as necessidades de mudancas o qual o Estado possui uma
fundamental importancia no sentido de prevenir as situacdes de risco.

Na identificagdo de vulnerabilidade e fragilidades de vinculos familiares e
comunitarios cabe destacar que o potencial afetivo e de protecdo oferecido pelas familias
estd diretamente relacionado ao contexto sociocultural vivenciados pelas familias, nos
quais estdo inseridos. E importante destacar que no contexto da familia ainda temos
presentes as redes de pertecimento'® aos quais as familias estdo vinculadas.

De acordo com a NOB-SUAS (2005) devemos nos focar na atengéo as familias e
seus membros com um olhar a partir do territorio buscado atingir sas prioridades que sdo
as situacdes de fragilidades, vulnerabilidades e presenca de vitimizacdo. Considerando
que atuar com foco no territdrio compreende que a “concretizagao do modelo de protegao
social sofre forte influencia da territorialidade, pois ele s se instala, e opera, a partir de
forgas vivas e de agdes com sujeitos reais” (MDS, 2013, p.7, ).

Dentre as atividades desenvolvidas para este ciclo etario tem-se a necessidade de

trabalhar o ludico como forma de expressdo priveligiada no sentido de dentifciar

16 A rede de pertencimento é aquela composta por relagdes ao nlcleo familiares, mas que compdem a rede relacional
da familia. Essas relagdes externas formam entfio um “sistema de ajuda mitua” muitas vezes assumindo fungdes que
prioritariamente seriam exercidos por pessoas pertencentes a familia (Favero Vitale e Baptista 2008; Sarti, 2003;
Guerreiros, 2007).
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potencialidades, fragilidades e de possibilitar o fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios.

Outro ciclo etario deste servigo € 0 de 6 a 15 anos, desenvolvido no municipio que
deve ser organizado de forma complementar ao PAIF possibilitando o fortalecimento de
vinculos e devem ser ofertados nos territorios de vulnerabilidade com objetivo de prevenir
ocorréncia de situacdes de risco social, prevenindo a institucionalizacao, garantir acesso
a informacdo e participacdo cidada incentivando o protagonismo além de atividades
intergeracionais. Quanto ao atendimento ao ciclo de vida de 6 a 15 anos de idade torna-
se indispensavel a garantia de,

[...] constituicdo de espaco de convivéncia, formacdo para a participacdo e
cidadania, desenvolvimento do protagonismo e da autonomia das criancas e
adolescentes a partir de interesses, demandas e potencialidades dessa faixa
etaria. Estabelece ainda que as intervencfes devem ser pautadas em
experiéncias ladicas, culturais e esportivas como formas de expressdo,
interacdo, aprendizagem, sociabilidade e protecdo social. O Servi¢co deve

incluir criangas e adolescentes com deficiéncia, retirados do trabalho infantil
ou submetidos a outras viola¢@es de direitos (BRASIL, 2010, p. 18).

A organizacdo deste servi¢o visando o atendimento a criancas e adolescentes deve
estar organizado a partir de grupos em nucleos vinculados e referenciados ao CRAS o
qual deve possibilitar um trabalho articulado. Este servigo traz um desafio importante
para a politica de assisténcia social que € reordena-lo na perspectiva do SUAS, uma vez
que, a grande maioria dos municipios ja vem executando este trabalho ha anos, nos
moldes da jornada ampliado do Programa PETI — Programa de Erradicacdo do Trabalho
Infantil, desenvolvido desde 1996

Esta jornada ampliada®® apds o SUAS reordena-se em Servigo de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos Familiares e Comunitérios no ciclo etério de 6 a 15 anos de
idade e também esta referenciado ao CRAS no sentido de complementar o trabalho social

executado pelo PAIF.

7 Em 1996, fruto da ampla mobilizagdo de diversos segmentos da sociedade, é firmado o Protocolo Nacional de
Erradicacdo do Trabalho Infantil no Brasil, assinado pelo entdo presidente Fernando trabalhadores e pela Fundagdo
Abring. Ainda nesse ano, é criado o Programa de Erradicagdo do Trabalho Infantil sob inspiracdo do Férum Nacional
de Prevencdo do Trabalho Infantil. O Programa tem por objetivo retirar as criancas e adolescentes do trabalho, mediante
0 pagamento de uma bolsa vinculada a frequéncia a escola regular e as atividades complementares realizadas nas
jornadas ampliadas, no turno subsequente a escola.

18 Entende-se por Jornada Ampliada a execucdo de atividades IGdicas por meio de atividades culturais, esportivas,
artisticas e de lazer no periodo complementar a escola.
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A PNAS prevé que a cada ciclo etario passado, 0 usuario terd acesso a
continuidade dos atendimentos e acompanhamentos realizados no ambito da protecdo
social basica possibilitando desta forma uma sequéncia no SCFV neste caso aos
adolescentes de 15 a 17 anos. Este ciclo de vida se da de forma a possibilitar o
fortalecimento da convivéncia familiar e comunitéria, o retorno dos adolescentes a escola
e sua permanéncia no sistema de ensino. Isso é feito por meio do
desenvolvimento de atividades que estimulem a convivéncia social, a participacdo cidada
e uma formacéo geral para o0 mundo do trabalho. A organizacao deste ciclo de vida deve
estar pautada nas orientagdes técnicas do Projovem Adolescente e de acordo com o
tracado metodologico buscando perpassar 0s eixos estruturantes, denominados temas
transversais, abordando conteidos necessarios para compreensao da realidade e para a
participacdo social (MDS,2009, p.16).

Além dos ciclos j& descritos, temos a populacdo idosa que historicamente é
publico alvo da assisténcia social. Hoje 0 municipio ndo oferta do SCFV para a pessoa
idosa. Esta populacdo vem sendo atendida atraves de grupos de convivéncia tradicionais.
Porém, no SUAS as acles e intervencGes com este publico rompem com acles
assistencialistas e clientelistas, no qual muitos municipios ainda pautam suas a¢des com
esta populacéo.

O servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Idosos tem como
foco o desenvolvimento de atividades que contribuam no processo de envelhecimento
saudavel, no desenvolvimento da autonomia e de sociabilidades, no fortalecimento dos
vinculos familiares e do convivio comunitario e na prevenc¢do de situacdes de risco social
(MDS, 2013).

Foi possivel avaliar com os trabalhadores da protecdo social basica, se estes
avaliam se conseguem alcangar os objetivos descritos na tipificagdo para o SCFV.

Vejamos a tabela a seguir.

Tabela 12: alcance objetivos SCFV
ALCANCE DOS OBJETIVOS Atingidos
SIM NAO

Reducdo da ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade social
Prevencdo da ocorréncia de riscos sociais, seu agravamento ou
reincidéncia

Aumento de acessos a servi¢os socioassistenciais e setoriais
Ampliacdo do acesso aos direitos socioassistenciais

Melhoria da qualidade de vida dos usuarios e suas familias

XXX X|X
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Aumento no nimero de jovens que conhecam as instancias de X
dendncia e recurso em casos de violacdo de seus direitos

Aumento no nimero de jovens autdnomos e participantes na vida X
familiar e comunitaria, com plena informacéo sobre seus direitos

e deveres

Reduzir indices de: violéncia entre os jovens; uso/abuso de X

drogas; doencas sexualmente transmissiveis e gravidez precoce.
Fonte: CRAS de Quilombo (2021).

De acordo com os profissionais, 0s objetivos sdo alcancados potencializando a
prevencdo no municipio, diminuindo as situacdes de violagbes de direitos. Porém, é
necessario reavaliar as atividades ofertadas e, especialmente a relacdo com o motivo do
encaminhamento e inser¢do da familia no servico. Tal agdo visa qualificar a intervencao
articulando-a com demais servigos socioassistenciais.

Atualmente no SCFV os grupos séo desenvolvidos nos seguintes ciclos etarios:

Gréfico 12: SCFV por ciclo etario

Mais de 60 anos

De 18 a 59 anos

I G,

15

De 16 a 17 anos - 3

Fonte: CRAS de Quilombo (2021).

Nestes ciclos etarios, os profissionais foram instigados a pensar sobre
preocupacdes e dificuldades em executar os SCFV para que fosse possivel identificar
demandar para compor o planejamento da assisténcia social para 0s proximos quatro anos.

Tabela 13: Preocupacdes e dificuldades por ciclo etério

CICLO DE VIDA PREOCUPACOES | DIFICULDADES/LIMITACOES

DA EQUIPE NESTE PARA ATENDIMENTO
CICLO ETARIO

CRIANCAS ATE 6 | - Indisponibilidade do | - Equipe qualificada;

ANOS DE IDADE SCFV neste ciclo | - Espago adequado;

etario;
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- Falta de vagas em
creches publicas;

CRIANCAS E | - Falta de adesdo aos | - Falta de interesse;
ADOLESCENTES | acompanhamentos - Atividades pouco atrativas;
DE 6 A 15 ANOS pelas equipes dos
Servigos
socioassistenciais;
ADOLESCENTES | - Falta de qualificacdo | - Ensino médio integral que

DE 15 A 17 ANOS e acesso ao mercado de
trabalho;

- Evasao escolar;

- Acesso facil a drogas;
- Vicio no celular e
redes sociais;

- Gravidez

adolescéncia;

na

impossibilita a inser¢cdo no mercado
de trabalho;

- Falta de autoridade dos pais;

- Falta de politicas publicas efetivas;

DE 19 A 59 ANOS
DE IDADE

- Falta de qualificacédo
profissional;

- Baixa escolaridade;

- Desemprego

- Falta de entendimento as
orientacdes da equipe;
- Falta de oferta de vagas de trabalho;

- Falta de adeséo aos servicos;

60 ANOS OU MAIS | - Idosos em isolamento
social;

- Indice em ascensdo
de violéncia contra o
idoso;

- Auséncia
cuidadores;

de

- Falta de politicas publicas de
incluséo

Fonte: Trabalhadores do SUAS (2021)

SEGURANCAS AFIANCADAS

DIFICULDADES PARA
EFETIVACAO

SEGURANCA DE ACOLHIDA

Supbe acOes de abordagem em territorios de
incidéncia de situacdes de risco, bem como a
oferta de uma rede de servigos e de locais de
permanéncia de individuos e familias sob
curta, média e longa permanéncia -
alojamentos, vagas de albergagem e abrigos.

- Né&o disponibilidade de espaco de
acolhimento para mulheres vitimas
de violéncia;

- Né&o disponibilidade de espaco
adequado para alojamento de pessoas
em tréansito.

SEGURANCA SOCIAL DE RENDA

Operada por meio da concessdao de bolsas,
auxilios  financeiros sob  determinadas
condicionalidades, com presenca (ou nao) de
contrato de compromissos; e da concessao de
beneficios continuados, nos termos da lei, para
cidaddos ndo incluidos no sistema contributivo
de protecdo social, que apresentem
vulnerabilidades decorrentes do ciclo de vida

- Falta de capacitacdo das equipes de
atendimento dos servicos
socioassistenciais para operar o0 BPC;
- Dificuldade de acesso aos sistemas
do INSS, tanto para requerimentos,
agendamentos, acompanhamento e
resultados de pericias;

- Falta de informacéo aos
beneficiario do BPC sobre a
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e/ou incapacidade para a vida independente e
para o trabalho.

obrigatoriedade em
cadastrar/atualizar o Cadastro Unico;
- Falta de programa municipal de
geracao de emprego e renda tanto
para adultos e adolescentes;

- Obscuridade nos critérios para
acesso e concessao de programas de
transferéncias de renda, como o
Auxilio Brasil.

SEGURANCA DE
DESENVOLVIMENTO DE
AUTONOMIA, INDIVIDUAL,

FAMILIAR E SOCIAL

Exige a oferta pablica de rede continuada de
servigos que garantam oportunidades e acdo
profissional para:

v Construcao, restauracao e
fortalecimento de lagcos de
pertencimento (de natureza geracional,
intergeracional, familiar, de
vizinhanca e interesses comuns e
societarios);

v’ Exercicio capacitador e qualificador
de vinculos sociais e de projetos
pessoais e sociais de vida em
sociedade.

- Falta de recursos humanos para
compor as equipes minimas dos
Servigos;

- CapacitacOes das equipes para o
desenvolvimento das ofertas dos
servigos socioassistenciais;

- Dificuldade de adesdo pelas
familias nos grupos de PAIF e
SCRV;

SEGURANCA DE CONVIVIO OU
VIVENCIA FAMILIAR, COMUNITARIA
E SOCIAL

Exige acGes profissionais e sociais para:

v Desenvolvimento de capacidades e
habilidades para o0 exercicio do
protagonismo da cidadania;

v' A conquista de melhores graus de
liberdade, respeito a dignidade
humana, protagonismo e certeza de
protecdo social para o cidaddo, a
familia e a sociedade;

v' Conquista de maior grau de
independéncia pessoal e qualidade, nos
lacos sociais, para os cidaddos e
cidadds sob  contingéncias e
vicissitudes.

- Auséncia de cursos
profissionalizantes ou projetos
sociais que possibilitem a inclusdo no
mercado de trabalho. Ex: Pronatec;

-Baixa escolaridade;
-Desemprego;

- Falta de ades&o aos servicos
ofertados pela assisténcia social,

SEGURANCA DE SOBREVIVENCIA A
RISCOS CIRCUNSTANCIAIS

Exige a oferta de auxilios em bens materiais e
em pecUnia em  carater transitorio,
denominados “beneficios eventuais” para as
familias, seus membros e individuos.

- Falta de espaco referéncia para
atender demandas de pessoas em
situacao de transito;

- Desatualizacdo da lei dos beneficios
eventuais;
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No que tange ao atendimento as segurancas socioassistenciais foi realizada uma

atividade com equipe técnica em que buscou-se evidenciar as principais dificuldades para

atender as segurancas socioassistenciais no municipio. Vejamos como a equipe

compreende:

Tabela 14: Dificuldade em garantir as segurancas socioassistenciais

SEGURANCAS AFIANCADAS

DIFICULDADES PARA
EFETIVACAO

SEGURANCA DE ACOLHIDA

Supde acdes de abordagem em territorios de
incidéncia de situacgdes de risco, bem como a
oferta de uma rede de servicos e de locais de
permanéncia de individuos e familias sob
curta, média e longa permanéncia -
alojamentos, vagas de albergagem e abrigos.

- Néo disponibilidade de espaco de
acolhimento para mulheres vitimas de
violéncia;

- Né&o disponibilidade de espaco
adequado para alojamento de pessoas
em tréansito.

SEGURANCA SOCIAL DE RENDA
Operada por meio da concessdao de bolsas,
auxilios  financeiros sob  determinadas
condicionalidades, com presenca (ou nédo) de
contrato de compromissos; e da concessao de
beneficios continuados, nos termos da lei, para
cidadéos ndo incluidos no sistema contributivo
de protecdo social, que apresentem
vulnerabilidades decorrentes do ciclo de vida
e/ou incapacidade para a vida independente e
para o trabalho.

- Falta de capacitacédo das equipes de
atendimento dos Servicos
socioassistenciais para operar o BPC;
- Dificuldade de acesso aos sistemas
do INSS, tanto para requerimentos,
agendamentos, acompanhamento e
resultados de pericias;

- Falta de informac&o aos beneficiario
do BPC sobre a obrigatoriedade em
cadastrar/atualizar o Cadastro Unico;
- Falta de programa municipal de
geracdo de emprego e renda tanto para
adultos e adolescentes;

- Obscuridade nos critérios para
acesso e concessdo de programas de
transferéncias de renda, como o
Auxilio Brasil.

SEGURANCA DE
DESENVOLVIMENTO DE
AUTONOMIA, INDIVIDUAL,

FAMILIAR E SOCIAL

Exige a oferta publica de rede continuada de
servigos que garantam oportunidades e acédo
profissional para:

v Construcéao, restauracao e
fortalecimento de lagcos de
pertencimento (de natureza geracional,
intergeracional, familiar, de
vizinhanca e interesses comuns e
societarios);

v’ Exercicio capacitador e qualificador
de vinculos sociais e de projetos

- Falta de recursos humanos para
compor as equipes minimas dos
Servigos;

- Capacitacbes das equipes para 0
desenvolvimento das ofertas dos
servigos socioassistenciais;

- Dificuldade de adeséo pelas familias
nos grupos de PAIF e

SCFV;
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pessoais e sociais de vida em
sociedade.

SEGURANCA DE CONVIVIO OU
VIVENCIA FAMILIAR, COMUNITARIA
E SOCIAL

Exige acgdes profissionais e sociais para:

v" Desenvolvimento de capacidades e
habilidades para o0 exercicio do
protagonismo da cidadania;

v" A conquista de melhores graus de
liberdade, respeito a dignidade
humana, protagonismo e certeza de
protecdo social para o cidaddo, a
familia e a sociedade;

v’ Conquista de maior grau de
independéncia pessoal e qualidade, nos
lagcos sociais, para os cidaddos e
cidadas sob  contingéncias e
vicissitudes.

- Auséncia de Ccursos
profissionalizantes ou projetos sociais
que possibilitem a inclusdo no
mercado de trabalho. Ex: Pronatec;

-Baixa escolaridade;
-Desemprego;

- Falta de adesdo aos servicos
ofertados pela assisténcia social;

SEGURANCA DE SOBREVIVENCIA A
RISCOS CIRCUNSTANCIAIS

Exige a oferta de auxilios em bens materiais e
em pecunia em carater transitorio,
denominados “beneficios eventuais” para as

- Falta de espago referéncia para
atender demandas de pessoas em
situacdo de tréansito;

- Desatualizacdo da lei dos beneficios
eventuais;

familias, seus membros e individuos.

Na Protecdo Social Especial Quilombo evidencia a¢des no sentido de executar o
acompanhamento de familias com direitos violados e o Servi¢o de Protecdo Social ao
Adolescente em Cumprimento de Medidas Socioeducativas de LA e PSC e Acolhimento
Familiar.

Quando falamos em situacdo de risco, observamos que as acdes e 0S Servicos
ultrapassam as acoes de prevencdo. Desta forma, o SUAS estruturas a Protecdo Social
Especial (PSE), que se configura em uma “modalidade de atendimento assistencial
destinada a familias e individuos que se encontram em situac&o de risco pessoal e social”,
decorrentes de situacBes de abandono, violéncia, uso de substancias psicoativas,
cumprimento de medidas socioeducativas, situacdo de rua, situacdo de trabalho infantil
etc.

A Protecdo Social Especial (PSE) destina-se a familias e individuos em situagdo
de risco pessoal ou social, cujos direitos tenham sido violados ou ameagados. Para
integrar as acOes da Protecdo Especial, € necessario que o cidaddo esteja enfrentando

situacOes de violacdes de direitos por ocorréncia de violéncia fisica ou psicoldgica, abuso
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ou exploracdo sexual; abandono, rompimento ou fragilizacdo de vinculos ou afastamento
do convivio familiar devido a aplicacdo de medidas (MDS/NOB/SUAS, 2005).

Na média complexidade do SUAS, atualmente tem-se somente um profissional de
psicologia para atender as demandas. Podemos verificar como é o acompanhamento
familiar de acordo com os dados a seguir, em que se buscou uma média anual dos

acompanhamentos.

Gréfico 13: Familias acompanhadas na média complexidade

34
31 31 31 32

gz/,,/' 5 21 2B
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Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

Observa-se que, se mantém uma média de atendimentos chegando a ter 34
acompanhamentos no més de maio/2020, dado significativo para um municipio de
pequeno porte. Merece destaque que, este dado ndo mostra necessariamente que a cada
més s&o casos novos, pelo contrario, 0s meses demonstram casos em acompanhamento e
nas situacdes de violéncia sabe-se que muitos casos sdo acompanhados durante meses.

E importante também, apresentar dados para tracar o perfil das pessoas vitimas de
violéncia em Quilombo e a partir dos atendimento e acompanhamentos obteve-se o0

seguinte resultado.
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Grafico 14: Dados por idade e género de acompanhamento PSE
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=0al2anos =13al7anos = Mais de 60 anos = De 18 a 59 anos = Mais de 60 anos

SMAS de Quilombo (2021).

As violagdes de direitos no municipio concentram-se em ambos 0s sexos, no ciclo
etario de 13 a 17 anos. No entanto, percebe-se que 0 maior numero de acompanhamentos
é realizado ao publico feminino. Com relacdo a violéncia contra o0 idoso nota-se que o
publico feminino mais uma vez é o que sobressai de acordo com o dado repassado neste
determinado periodo. Nota-se que, o publico em acompanhamento no que se refere a
idade é bem distribuido, com acompanhamento neste periodo para todos os ciclos etérios.
Ainda guanto ao perfil, buscou-se identificar quais os tipos de violéncias, e com os dados
disponiveis no municipio foi possivel classificar por segmento etario. Inicialmente vamos
apresentar os tipos de violéncia praticados contra criangas e adolescentes que foram

acompanhadas pela equipe. Vejamos o grafico.

Gréfico 15: Tipos de violéncia contra criancas e adolescentes

Criancas ou adolescentes vitimas de S

2
negligéncia ou abandono 2

Criancas ou adolescentes vitimas de abuso
sexual

Criangas ou adolescentes vitimas de 12
violéncia intrafamiliar (fisica ou F

psicoldgica)

11

|

0 2 4 6 8 10 12 14

® Feminino ® Masculino

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).
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Podemos verificar que, no publico de criangas e adolescentes a maior demanda se
caracteriza pela violéncia intrafamiliar, seguido de para criancas e adolescentes vitimas
de abuso sexual.

Em seguida, os dados referem-se ao publico de pessoas idosas com 60 anos ou

mais e que foram vitimas de violéncias. Vejamos os dados:

Grafico 16: Tipos de violéncia acompanhadas em pessoas idosas

1

Masculino Feminino

B Pessoas Idosas Vitimas de violéncia intrafamiliar
= Pessoas Idosas Vitimas de Negligéncia e Abandono

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

Nota-se que, no caso dos idosos a maior incidéncia € de negligéncia ou abandono
seguida de violéncia é intrafamiliar (fisica, psicoldgica ou sexual).

Quanto as pessoas com deficiéncia e vitimas de violéncia podemos verificar que
0 municipio registrou 1 caso de uma crianca na faixa etaria dos 0 aos 12 anos, do sexo
masculino o qual foi vitima de violéncia intrafamiliar.

Com relacdo as medidas socioeducativas, atendidas pela equipe da média
complexidade podemos constatar que foram acompanhados 23 adolescentes em
cumprimento de medida, sendo 21 em cumprimento de PSC e 2 em LA.

Na Alta Complexidade do SUAS o municipio adota o acolhimento familiar para
criangas e adolescentes através da Lei Municipal n° 2732/2018 de 20 de novembro de
2018.

Tabela 15: Dados acolhimento de criancas e adolescentes

Ciclo etario Média de acolhimento em 2020
Criancas 08
Adolescentes 04

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).
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A média de acolhimento no municipio € de 12 acolhimentos no ano de 2020 e
deste publico tem-se como forma de desacolhimento uma propor¢do mais ao retorno a

familia biol6gica como mostra tabela a seguir.

Tabela 16: Dasacolhimento de criancas e adolescentes

Tipo de desacolhimento Quantidade (quant. 2020)
Adocdao 01
Retorno a familia bioldgica 09
Retorno a familia extensa 02
Destituicdo 01

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

No ano de 2021 os dados mostram que as modalidades para atender criancas,
adolescentes e suas familias tiveram a insercdo do subsidio para Familia Extensa que
proporciona a manutencdo da crianca ou adolescente no ambito da familia com trés

situacOes de atendimento em familia extensa.

Tabela 17: Total de criangas por modalidade de Acolhimento (2021)

Modalidade Criancas Adolescentes
Acolhimento Institucional 08 04
Acolhimento Familiar 02 00
Familia extensa (CT) 01 02

Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

O municipio de quilombo vem ampliando as modalidades de acolhimento,
especialmente apds implantar o Servico de Acolhimento Familiar pela Lei n® 2732 de 20
de novembro de 2018.

No Acolhimento Institucional para a pessoa idosa 0 municipio possui parceria
com uma entidade de acolhimento para idosos na qual possui um total de 10 idosos do

municipio em Acolhimento.

Tabela 18: Total de idosos em Acolhimento Institucional
Homens 8

Mulheres 2
Fonte: SMAS de Quilombo (2021).

Os dados revelam que homens passam a ser inseridos em maior nimero em

servigos de acolhimento institucional.
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Nota-se que, 0s acolhimentos estdo presentes tanto em criancas, adolescentes e
também idosos, sendo que as negligéncias e 0 abuso sexual foram os motivos que levaram

ao acolhimento.

60



5. OBJETIVOS

5.1. OBJETIVO GERAL

Consolidar o Sistema Unico de Assisténcia Social no municipio de Quilombo/SC, de

forma a garantir os direitos socioassistenciais aos usuarios, nos diferentes niveis de

protecdo, tendo como referéncia as normativas nacionais da Politica de Assisténcia

Social.

5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

5.2.1 Da Gestao:

v

APRIMORAR as estratégias de gestdo a fim de garantir a execucdo das agdes
previstas no Plano Municipal de Assisténcia Social, em todos os niveis de
protecao;

IMPLEMENTAR de forma continuada o Plano Municipal de Capacitacdo para
trabalhadores e conselheiros, viabilizando também a participacdo destes
operadores do SUAS em eventos regionais, estaduais e outros;

CONTRATAR as equipes técnicas dos servicos socioassistenciais, em
consonancia com a NOB-RH do SUAS, com especial atencdo a equipe de
protecdo social especial de média complexidade;

PROMOVER agdes que viabilizem a instalagdo da equipe da Protecdo Social
Especial no municipio;

VIABILIZAR condicdes para que a vigilancia social ocorra, de forma a produzir
informacdo, monitoramento e avaliacdo, necessarias a identificacdo das
vulnerabilidades e riscos que demandem ac¢des no campo da defesa social e
institucional e no provimento da protecdo social basica e/ou especial;
APRIMORAR o funcionamento da rede socioassistencial, definindo mecanismos
efetivos e ageis de referéncia e contrarreferéncia, bem como os fluxos e
procedimentos de encaminhamentos entre a protecdo basica e especial;
QUALIFICAR a gestdo dos recursos destinados ao financiamento da Politica

Municipal de Assisténcia Social.
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5.2.2 Da Protecdo Social Basica:

v' EFETIVAR a gestao territorial da protecdo social basica respondendo ao principio
de descentralizacdo do SUAS, promovendo a atuacdo preventiva de forma a
disponibilizar servigos proximo do local de moradia das familias;

v' REALIZAR a gestdo da rede socioassistencial de protecdo social basica a fim de
viabilizar a ampliacdo do acesso efetivo da populacdo aos servicos, beneficios,
programas e projetos de assisténcia social;

v PROMOVER a articulag&o da rede socioassistencial com as demais instituicdes e
politicas setoriais presentes no territério do CRAS, propiciando o didlogo da
politica pablica de assisténcia social com as demais politicas e setores e 0 acesso
das familias ao conjunto dos servicos existentes.

v' PRODUZIR e manter atualizado o diagnostico socioterritorial a fim de identificar
e atuar preventivamente frente as situagdes de vulnerabilidades e potencialidades
das familias referenciadas ao CRAS;

v APRIMORAR E MPLIAR os servicos socioassistenciais da protecédo social basica
referenciados ao CRAS, em conformidade com a Tipificacdo Nacional dos
Servigos Socioassistenciais (Resolugdo CNAS 109/2009) e demais normativas
especificas por ciclo de vida;

v IMPLEMENTAR mecanismo de monitoramento dos impactos sociais produzidos
pelo conjunto dos servigos vinculados ao CRAS;

v PRODUZIR materiais socioeducativos, com intuito de dar concretude as
atividades coletivas/comunitarias, sensibilizar a comunidade para questdo
especificas, bem como mobilizar para a realizacdo do conjunto das agdes do
CRAS;

v ADOTAR a busca ativa como estratégia central do CRAS, tendo por foco os
potenciais usuarios do SUAS cuja demanda ndo € espontanea ou encaminhada por

outras instancias.

5.2.3 Da Protecéo Social Especial de Média Complexidade:

v OFERTAR E REFERENCIAR servigos especializados de carater continuado para
familias e individuos em situacdo de risco pessoal e social, por violacdo de
direitos, conforme dispde a Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais;

v PRODUZIR e manter atualizado o diagndstico das principais situacdes de risco e
violacGes de direitos presentes no territorio, a fim de possibilitar aimplementacédo
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de acdes de reparacdo/reducdo de danos, bem como de protecao socioassistencial
aos usuarios demandantes de atendimento/acompanhamento;

IMPLEMENTAR mecanismo de monitoramento dos impactos sociais produzidos
pelo conjunto dos servigos da prote¢do social de média complexidade;
CONSTITUIR e definir o papel e a delimitacdo das competéncias da equipe de
protecdo social especial de média complexidade, promovendo 0 mapeamento da
rede e a construcdo de fluxos e protocolos intersetoriais de atendimento, com
definicdo de papéis e responsabilidades;

DESENVOLVER estratégias de intervengdo técnica que promovam o
rompimento de ciclos intergeracionais de violéncia intrafamiliar ou até mesmo o
agravamento da violéncia, evitando rupturas dos vinculos familiares;

ATUAR de forma direta na implementacdo do Plano de SIMASE a fim de
qualificar o atendimento/acompanhamento de adolescentes em cumprimento de

medida socioeducativa;

5.2.4 Da Protecéo Social Especial de Alta Complexidade:

4

IMPLANTAR o0 servico de Familia Acolhedora a fim de evitar a
institucionalizacdo de criancas, adolescentes e pessoas idosas que necessitam de
acolhimento;

PROMOVER agdes regionalizadas a fim de viabilizar a implantagdo de Servicgo
de Acolhimento Institucional para Pessoa ldosa, Pessoa com Deficiéncia e

Mulheres, através de consércios intermunicipais;

5.2.5 Do Controle Social:

v

REALIZAR capacitagdo continua a todos o0s conselhos ligados
administrativamente a Secretaria Municipal de Assisténcia Social;

AMPLIAR os recursos humanos da secretaria executiva dos conselhos municipais
com vistas ao fortalecimento e qualificacdo do controle e participacéo social;
GARANTIR o suporte técnico, de equipamento e financeiro ao CMAS a fim de
gue 0 mesmo possa cumprir o conjunto de suas atribuicdes;

MANTER e qualificar a atuacdo da comissdo dos Programa de Transferéncia de
Renda vinculada ao CMAS.
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6. DIRETRIZES:

As diretrizes da Politica Municipal de Assisténcia Social estdo estabelecidas em

consonancia a Politica Nacional de Assisténcia Social e suas normativas e legislacdes:

v

AN N N N N U N NN

AN

Fortalecimento da rede de servigcos do SUAS e intersetorialidade com demais
politica;

Aprimoramento da gestdo do SUAS a nivel municipal;

Descentralizacdo politico administrativa;

Financiamento partilhado entre os entes federados;

Qualificagdo dos recursos humanos;

Efetivacdo da Vigilancia socioassistencial.

Promocao da relacdo democratica entre Estado e Sociedade Civil;

Valorizagao da presenca do controle social,

Participacdo popular/cidadao usuario;

Consolidacdo da Protecdo Social Basica como espago de protecdo efetiva e
prevencao de riscos e vulnerabilidades sociais;

Matricialidade sociofamiliar;

Territorizalizagéo.

Fortalecimento da Prote¢do Social Especial de Média Complexidade como espago
de protecdo, apoio, orientacdo e acompanhamento de individuos e familias em
situacdo de ameaca e/ou violacéo de direitos.

Efetivacdo da Protecdo Social Especial de Alta Complexidade como espaco de
garantia de protecdo integral, orientacdo e acompanhamento de individuos e/ou

familias com vinculos familiares rompidos ou fragilizados.
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7. EIXOS

Para permitir maior visibilidade e controle a Politica Municipal de Assisténcia
Social, 0s objetivos, em consonancia com as diretrizes, foram desmembrados em eixos
de atuacdo. Cada eixo abarca servi¢os, programas e funcdes que compdem a Politica de
Assisténcia Social ou mesmo outras politicas.

Para maior compreensdo e monitoramento das a¢des deste PMAS, optamos em
organizar a matriz de planejamento em 4 eixos:

1. Gestdo do SUAS

2. Protecdo Social Basica
3. Protecédo Social Especial
4. Controle Social

Neste sentido, o quadro traz, além dos elementos mencionados, o 6rgao,

equipamento social ou entidade responsavel por cada servico.

Objetivo | Eixo Servico, programa, ou projeto Orgao/
Equipamento
a. Gestdo Municipal do SUAS SMAS
b. Gestdo do Trabalho SMAS
1 c. Beneficios Eventuais SMAS
GESTAODO [d. BPC - Beneficio de Prestaco SMAS
SUAS Continuada
e. Programa Bolsa Familia e Cadastro SMAS
Unico
f.  Vigilancia Socioassistencial e Defesa SMAS
Social
g. Gestdo do Trabalho SMAS
a. PAIF - Servico de Prote¢do e CRAS
Atendimento a Familia
b. Servico de Convivéncia e Fortalecimento CRAS
PROTECAO de Vinculos — Até 6 anos
SOCIAL c. Servico de Convivéncia e Fortalecimento CRAS
2 BASICA de Vinculos — 6 a 15 anos
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d. Servico de Convivéncia e Fortalecimento CRAS
de Vinculos — 15 a 17 anos
e. Servico de Convivéncia e Fortalecimento CRAS
de Vinculos — Idoso.
f. Servico de Prote¢do Social no Domicilio CRAS
para pessoas idosas e com deficiéncia.
a. Atendimento Especializado a Familias e SMAS
Individuos vitima de violéncias.
b. MSE/PSC/LA - Medidas SMAS
PROTECAO Socioeducativas
SOCIAL c. Servico de Acolhimento Institucional — SMAS
ESPECIAL Crianca e Adolescente.
d. Servico de Acolhimento Institucional — SMAS
Idosos.
e. Servico de Protecdo a Situagdo de SMAS
Calamidade Puablica.
CONTROLE |a. Conselho Municipal de Assisténcia SMAS
SOCIAL Social
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8. DETALHAMENTO DAS ACOES ESTRATEGICAS E METAS PARA O PERIODO 2022 -2025

8.1. PROTECAO SOCIAL BASICA

PROGRAMA ACAO ESTRATEGICA META PERIODO FONTE DE
FINANCIAMENTO
2022 | 2023 | 2024 | 2025 | M E
Coordenar a alimentacdo de sistemas de Sistemas X X X X X X
informac&o de ambito local e monitorar o envio alimentados e
regular das informagcGes sobre o0s servicos monitorados
socioassistenciais referenciados,
GESTAO DO encaminhando-os a SMAS.
CRAS Realizar  atividades de avaliagdio e Atividades de X X X X X X
monitoramento da implementacdo dos servicos | monitoramento e
do CRAS. avaliacéo
realizadas
Planejar e coordenar o processo de busca ativa Busca ativa X X X X X X
no territério de abrangéncia do CRAS, em realizada
consonancia com o planejamento dos servigos
da PSB.
Acompanhar e promover o aprimoramento e | Rede fortalecida e X X X X X X
fortalecimento da atuacéo em rede. aprimorada




Viabilizar junto a SMAS a realizagdo de
capacitacdo continuada para os trabalhadores do
CRAS.

Capacitacdo para
100% dos
trabalhadores

Realizar reunifes de planejamento semanal do
CRAS.

Reunides semanais

Providenciar junto a SMAS 0S recursos
humanos, materiais e equipamentos necessarios
para o pleno desenvolvimento das agGes do
CRAS.

Recursos
garantidos

Garantir equipe de recursos humanos de acordo

Trabalhadores

com a NOB/RH, garantindo monitor social para contratados
executar 0s servigos de convivéncia e

fortalecimento de vinculos para cada faixa

etaria.

Produzir materiais socioeducativos voltados a Materiais
dar concretude as atividades produzidos
coletivas/comunitarias, sensibilizar a

comunidade para questdo especificas, bem
como mobilizar para a realizagdo do conjunto
das acdes do CRAS.

Realizar e manter atualizado o mapeamento de
rede comunitaria pertencente ao territorio de
abrangéncia do CRAS.

Rede mapeada e
atualizada
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SERVICO DE
PROTECAO E
ATENDIMENTO
INTEGRAL A
FAMILIA - PAIF

Elaborar e manter atualizado o diagnostico
socioterritorial do pablico prioritario do PAIF,
focalizando os beneficiarios do Programa Bolsa
Familia e cadunico.

Diagndstico
socioterritorial
elaborado e
atualizado

Manter a implementacdo do PAIF o
instrumental técnico especifico deste servigo, 0
Plano de Acompanhamento Familiar (PAF).

Plano de
Acompanhamento
Familiar
implementado

Garantir equipe de apoio (artesdos, oficineiros,
monitores sociais, entre outros) para a
realizacao de oficinas complementares ao PAIF
e demais ac¢des desenvolvidas nos CRAS.

Equipe de apoio
garantida

Garantia da oferta do servico PAIF, com
prioridade para 0 acompanhamento coletivo, em
quantidade e qualidade correspondentes as
demandas territoriais, com prioridade para as
beneficiarias do PBF.

Grupos de PAIF
organizados

Acompanhar pelo PAIF as familias com até 1/2
salério registradas no Cadastro Unico

Familias
acompanhadas

Acompanhar pelo PAIF as familias com
membros integrantes do BPC

Familias
acompanhadas
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Criar novos grupos de PAIF voltados a atender
0 publico com idade entre 19 a 59 anos,
respeitando as especificidades.

Grupos de PAIF
organizados

Dar continuidade a ofertar o PAIF
Particularizado.

Acompanhamento
realizado

Garantir contratacdo equipe técnica com carga
horéria estabelecida pela NOB-RH

Equipe contratada

Elaborar e implantar  protocolos de
atendimentos — rotinas, encaminhamentos,
fluxo dos usuarios, entre outros.

Implementacéo de
protocolos

Realizacdo de apoio técnico pela equipe técnica
do PAIF no processo de planejamento e
avaliacdo do SCFV.

Apoio técnico
efetivado

Garantir transporte coletivo gratuito para o
publico usuario acessar o servico.

Transporte gratuito
garantido

Realizar atividade de monitoramento de
impacto social produzido pelo servi¢co junto a
populacdo usuaria.

Monitoramento de
impacto efetivado

CRIANCA DE 0 A 06 ANOS

Implantar o servico de 0 a 06 anos.

N° criangas
atendidas

X
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SERVICO DE
CONVIVENCIA E
FORTALECIMENTO
DE VINCULOS -
SCFV

Capacitar recursos humanos para atuagdo no
Servico.

100%

Garantir recursos materiais para apoio as
atividades do servico.

Recursos
garantidos

Garantir a realizacdo de oficinas ludicas,
culturais, esportivas, dentre outras.

Oficinas ofertadas

Realizar busca ativa do publico prioritario do
SCFV, bem como das criangas pertencentes a
familias beneficiarias Programas de
Transferéncia de Renda.

Busca ativa
realizada

Garantir transporte coletivo gratuito para o
publico usuario acessar 0 Servico.

Transporte gratuito
garantido

Realizar atividade de monitoramento de
impacto social produzido pelo servico junto a
populacédo usuaria.

Monitoramento de
impacto realizado

Realizar o aprimoramento da gestédo do SISC de

Gestdo do SISC

forma a garantir a correspondéncia entre aprimorado

frequéncia no SCFV e insercédo no SISC, bem

como o cumprimento de meta do publico

prioritario, estabelecido pela resolucdo 01/2013

do CNAS.

Realizar atividades intergeracionais. Atividades
realizadas

71




SERVICO DE
CONVIVENCIA E
FORTALECIMENTO
DE VINCULOS - SCFV

CRIANCA E ADOLESCENTES DE 06 A 15 ANOS

Ampliar a cobertura do atendimento do servi¢o. | N° de atendimento X X X
ampliado

Capacitar recursos humanos para atuacdo no 100% X X X

Servico.

Garantir recursos materiais para apoio as Recursos X X X

atividades do servico. garantidos

Realizar busca ativa do publico prioritario do Busca ativa X X X

SCFV, bem como das criancas pertencentes a realizada

familias beneficiarias de Programas de

Transferéncia de Renda.

Ampliacdo do espaco fisico do centro de Espaco fisico X X X

convivéncia ou viabilizacdo de novos espagos ampliado

fisicos para oferta do servico.

Garantir transporte coletivo gratuito para o | Transporte gratuito X X X

publico usuario acessar o servico. garantido

Realizar atividade de monitoramento de impacto | Monitoramento de X X X

social produzido pelo servicgo junto a populacéo
usuaria.

impacto realizado
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Realizar o aprimoramento da gestéo do SISC de
forma a garantir a correspondéncia entre
frequéncia no SCFV e inser¢do no SISC, bem
como o cumprimento de meta do publico
prioritario, estabelecido pela resolucdo 01/2013
do CNAS.

Gestdo aprimorada

Realizar atividades intergeracionais.

Atividade realizada

SERVICO DE
CONVIVENCIAE
FORTALECIMENTO
DE VINCULOS - SCFV

ADOLESCENTES DE 15 A 17 ANOS

Reordenar e ampliar a cobertura do atendimento 100% X X
do servigo.
Implementar programas, projetos e oferta de Programas, X X
cursos profissionalizantes, com incentivo ao | projetos e cursos
programa menor aprendiz. profissionalizantes

ofertados
Capacitar recursos humanos para atuacdo no 100% X X
Servico.
Garantir recursos materiais para apoio as Recursos X X
atividades do servigo. garantidos
Realizar busca ativa do publico prioritario do Busca ativa X X
SCFV, bem como das criangas pertencentes a realizada
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familias beneficiarias Programas de
Transferéncia de Renda.

Ofertar oficinas socioeducativas de interesse da
faixa etaria.

Oficinas ofertadas

Garantir transporte coletivo gratuito para o
publico usuario acessar o servico.

Transporte gratuito
garantido

Realizar atividade de monitoramento de impacto
social produzido pelo servico junto a populagédo
usuéria.

Monitoramento de
impacto realizado

Realizar o aprimoramento da gestdo do SISC de
forma a garantir a correspondéncia entre
frequéncia no SCFV e insercdo no SISC, bem
como o cumprimento de meta do publico
prioritario, estabelecido pela resolugdo 01/2013
do CNAS.

Gestédo aprimorada

Realizar atividades intergeracionais

Atividade realizada

IDOSOS
Capacitar recursos humanos para atuagéo, Atividade de
conforme diretrizes nacionais estabelecidas para capacitacao
0 Servigo. realizada

Garantir a realizacdo de oficinas ludicas,
culturais, esportivas, dentre outras.

Oficinas ofertadas
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SERVICO DE
CONVIVENCIAE
FORTALECIMENTO
DE VINCULOS - SCFV

Garantir recursos materiais para apoio as
atividades do servigo.

Recursos
garantidos

Realizar o aprimoramento da gestdo do SISC de
forma a garantir a correspondéncia entre
frequéncia no SCFV e insercdo no SISC, bem
como o0 cumprimento de meta do publico
prioritario, estabelecido pela resolucdo 01/2013
do CNAS.

Gestédo aprimorada

Identificar e realizar a busca ativa dos idosos em
situacdo de vulnerabilidade que nédo estejam
incluidos em grupos tradicionais.

Busca ativa
realizada

Realizar atividades intergeracionais.

Atividade realizada

SERVICO DE
PROTECAO
SOCIAL BASICA
NO DOMICILIO
PARA PESSOAS
COM

Elaborar e manter atualizado o diagnostico
socioterritorial do pablico prioritario do servico,
focalizando os beneficiarios de programas de
transferéncia (BPC e Programas de Transferéncia
de Renda).

Diagnostico
elaborado e
atualizado

Implementar o servico com a adogdo do
instrumental técnico especifico — Plano de
Desenvolvimento do Usuéario (PDU)

PDU
implementado
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DEFICIENCIA E
IDOSAS

Realizar parceria com a Secretaria Municipal de
Saude a fim de organizar busca ativa de idosos e
pessoas com deficiéncia que encontram-se em
situacdo de vulnerabilidade.

Busca ativa
realizada

Organizar um grupo municipal de cuidadores.

Grupo organizado

Viabilizar junto com as equipes técnicas do
CRAS, CREAS a retomada do Projeto ldoso
Amigo.

Projeto Idoso
Amigo
implementado

Realizar atividade de avaliagdo dos impactos
sociais do servicgo

Monitoramento de
impacto realizado
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8.2. PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE MEDIA COMPLEXIDADE

PROGRAMA ACAO ESTRATEGICA META PERIODO FONTE DE
FINANCIAMENTO
2022 | 2023 | 2024 | 2025 M E U
Buscar a ampliacdo de recursos para O Recursos X X X X X X X
financiamento do Centro de Referéncia ampliados
Especializado — CREAS junto ao Municipio,
GESTAO Estado e Unido.
DA Aprimorar a implementacdo de politicas Politicas X X X X X X X
intersetoriais integradas de atendimento as intersetoriais
PSE vitimas de violéncia ou com violacéo de direitos aprimorada
(especialmente criancas, adolescentes e idosos,
desenvolvendo parcerias entre Assisténcia
Social, educacao, saude, sistema de garantia de
direitos, etc)
Equipar adequadamente com mobiliario, Equipamentos X X X X X
equipamentos de informatica, recursos adequados
audiovisuais e tecnolégicos dentre outros.
Garantir a urgente contratacédo da equipe técnica | Equipe contratada X X X X X
do CREAS conforme previsdo da NOB-RH.
Realizar educacdo e formacdo permanente dos 100% X X X X X X X
recursos humanos.
Buscar o estabelecimento do cofinanciamento | Cofinanciamento X X X X X X X
junto ao governo de estado e federal. estabelecido
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SERVICO DE
PROTECAOE
ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO
A FAMILIAS E
INDIVIDUOS
(PAEFI)

Realizar e manter atualizado o diagndstico
socioassistencial e territorial com identificagcdo
de riscos e vulnerabilidades.

Diagndstico
elaborado e
atualizado

Manter a implementacao do servigco PAEFI com
a adocdo do instrumental técnico especifico —
Plano de Acompanhamento Familiar (PAF).

PAF implementado

Organizar e implementar o servico PAEFI,
priorizando o0 acompanhamento coletivo, a partir
da formacdo de grupos.

Grupos
organizados

Acolher e incluir criancas, adolescentes e
familias contrarrefenciadas (desligadas) pelo
sistema de acolhimento, nos grupos de PAEFI.

Criancas inseridas
no PAEFI

Pactuar o fluxo e as estratégias de referéncia e
contrarreferéncia entre os servicos da media e
alta complexidade.

Fluxo e as
estratégias
pactuadas

Referenciar as criancas e adolescentes
acompanhados pelos CREAS ao SCFV

Criancgas
referenciadas

Identificar e referenciar para 0 CRAS 0s idosos
com possibilidade e necessidade de inclusdo em
SCFV para 1dosos.

Idosos
referenciados

Manter o acompanhamento do PAEFI -
particularizado.

Acompanhamento
realizado
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Realizar de forma sistematica reunides de estudo
de caso.

Reunides
realizadas

Elaborar e implantar protocolos de atendimentos
— rotinas, encaminhamentos, fluxo dos usuarios,
etc.

Protocolos
implementados

Realizar atividade de monitoramento de impacto
social do PAEFI

Monitoramento de
impacto realizado

Criar mecanismo de monitoramento da
efetividade dos encaminhamentos realizados
pelos Servicos da PSE de média complexidade.

Mecanismo
efetivado

SERVICO DE
PROTECAO
SOCIAL A
ADOLESCENTES
EM
CUMPRIMENTO
DE MEDIDA
SOCIOEDUCATIVA
DE LIBERDADE
ASSISTIDA (LA)
E DE
PRESTACAO DE
SERVICOS A

Garantir equipe técnica conforme a necessidade
do servico, NOB-RH e SINASE.

Equipe contratada

Reviséo do plano politico pedagdgico a partir da
normatizacdo nacional — SINASE.

Plano revisado

Ampliagdo e fortalecimento da rede de
parcerias.

Rede fortalecida

Implementagdo do Plano Individual de
Atendimento — PIA, conforme SINASE

PIA implementado

Garantir o acompanhamento psicossocial e
juridico coletivo para os adolescentes em PSC e
LA.

Acompanhamento
psicossocial e
juridico efetivado

79




COMUNIDADE
(PSC)

Revisdo e qualificacdo dos projetos para
cumprimento do PSC.

Revisdo dos
projetos

Organizar de forma conjunta com o CMDCA o
sistema de monitoramento da efetivacdo do
Plano do SINASE

Efetivacdo do
monitoramento

Realizar atividade de monitoramento de impacto
social do servico.

Monitoramento de
impacto realizado

SERVICO DE
PROTECAO
SOCIAL
ESPECIAL PARA
PESSOAS COM
DEFICIENCIA,
IDOSOS E SUAS
FAMILIAS

Organizar e manter atualizado banco de dados
sobre o atendimento da demanda apresentada ao
Servico.

Banco de dados
organizado e
atualizado

Implementar o servico com a adogdo do
instrumental técnico especifico — Plano de
Desenvolvimento do Usuario (PDU)

PDU
implementado

Estabelecer pactuacdo com a rede municipal de
protecdo sobre o fluxo a ser estabelecido para o
atendimento aos idosos e pessoas com
deficiéncia com direito violado.

Fluxos pactuados

Organizar de forma conjunta com 0 CRAS e a
Secretaria de Saude um grupo de cuidados,
enquanto acdo de carater intersetorial e
continuado.

Grupo organizado
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Realizar atividade de monitoramento de impacto
social do servico junto aos usuérios do servico,
através de instrumental especifico.

Monitoramento de
impacto realizado

SERVICO
ESPECIALIZADO
EM
ABORDAGEM
SOCIAL

Realizagcdo de abordagem social, conforme os
casos que se apresentarem por demanda
espontanea.

Abordagens
realizadas

Referenciar as situacbes atendidas pela
abordagem social para equipe técnica de
referéncia da PSE realizar o atendimento
/encaminhamentos devidos.

100%

Realizar debate e pactuacdo junto a rede
municipal de protecédo social sobre as diferentes
‘situagdes de rua’, a fim de definir os fluxos de
atendimento e responsabilidades de cada 6rgéo.

Fluxos pactuados

Fortalecer e ampliar a rede de apoio ao servico
de Abordagem Social.

Rede ampliada
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8.3. PROTECAO SOCIAL ESPECIAL DE ALTA COMPLEXIDADE

PROGRAMA ACAO ESTRATEGICA META PERIODO FONTE DE
FINANCIAMENTO
2022 | 2023 | 2024 | 2025 M E U

Implantar e aprimorar o servico de familia Servico X X X X X X X
acolhedora para criancas, adolescentes e pessoas implementado

SERVICO idosos, conforme normativas nacionais.

FAMILIA Manter cadastro reserva de familias acolhedoras Familias X X X X X X X

ACOLHEDORA | € realizar selecdo de novas familias acolhedoras cadastradas

habilitadas conforme a necessidade.
Organizar e manter atualizada informaces das Informacéo X X X X X X X
criancas, adolescentes e pessoas idosas organizadas
acolhidas.
Manter a articulacdo com a rede de servicos e | Rede articulada X X X X X X X
Sistema de Garantia de Direitos;
Realizar atividade para definir com o CT e Poder Fluxo pactuado X X X X X
Judiciario a organizacdo do fluxo de
atendimento do processo de acolhimento e
desacolhimento.
Desenvolver atividades de orientagdes técnicas e 100% X X X X X X X
capacitacdo continuada para as familias
acolhedoras.
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Organizar e manter atualizada a documentagéo
para inscricdo do servigo Familia Acolhedora
junto ao CMDCA, CMI e CMAS

100%

Elaborar projeto de captacdo de recurso para
aquisicdo de carro proprio para 0 servico de
acolhimento.

Projeto
encaminhado

SERVICO DE
ACOLHIMENTO
INSTITUCIONAL

Manter a oferta de acolhimento institucional
conforme a necessidade e demanda apresentada.

Acolhimento
efetivado

Estabelecer convénio ou compra de vaga em
instituicbes de Acolhimento para atender as
situacdes de idosos, pessoas com deficiéncia, em
que o Servico de Familia Acolhedora néo
atender as necessidades.

Vagas garantidas

SERVICO DE
PROTECAO EM
SITUACOES DE
CALAMIDADES

PUBLICASE
EMERGENCIAIS

Fortalecer a parceria com a Defesa Civil.

Parceria fortalecida

Prover beneficios eventuais nos casos
solicitados e, de acordo com legislacdo
municipal especifica.

Beneficios
garantidos

Garantir que o SUAS esteja presente desde o
inicio do planejamento das acOes intersetoriais
de enfrentamento nos contextos de desastres e
emergéncias diversas, resguardando a sua
especificidade através de normatizacbes de

SUAS integrado na
gestdo das
situacdes de
emergéncia e
calamidade publica
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servicos e beneficio para situacdo de emergéncia
e calamidade publica;

Aprimorar a gestdo local do SUAS para o
cumprimento e garantia da protecdo social, da
vigilancia socioassistencial e da defesa de
direitos da popula¢do mais vulneravel e na sua
capacidade em momentos criticos de
emergéncia.

Gestao local do
SUAS aprimorada

Garantir 0 encaminhamento e 0
acompanhamento das familias que sofreram
situacdes de calamidade, em conformidade com
a Tipificagdo  Nacional dos  Servigos
Socioassistencais e legislagdo municipal.

Familias
acompanhadas
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8.4. GESTAO MUNICIPAL DO SUAS

PROGRAMA ACAO ESTRATEGICA META PERIODO FONTE DE
FINANCIAMENTO

2022 | 2023 | 2024 | 2025 M E U

Implementar e aprimorar os fluxos entre os niveis Fluxos X X X X X

de protecdo socioassistenciais, bem como da estabelecidos

gestao.

Manter e qualificar o Sistema de Informagéo Sistema X X X X X X X

integrado e interligado com toda a rede de aprimorado

servigos da SMAS.

Promover acOes de capacitacdo, articulacdo e | Acdes realizadas X X X X X X X

fortalecimento da atuacdo da rede municipal de

protecdo social.

Implantar a Vigilancia Socioassistencial do Acoes X X X X X X X

3 SUAS, conforme orientagdes nacionais. implementadas
GESTAO

Realizar a gestdo do trabalho no ambito do | Equipes completas | X X X X X X X

SUAS, garantindo as contratacdo dos recursos

humanos necessarios a implementacdo dos

servigos, programas, projetos e beneficios

socioassistenciais, conforme diretrizes da NOB-

RH.
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Implementagdo de plano  municipal de
capacitagdo  permanente, diferenciada e
continuada para o conjunto dos trabalhadores e
conselheiros.

100%

Apoiar tecnicamente as entidades de Assisténcia
Social.

100%

Aprimorar as estratégias de divulgacdo e
comunicacdo das agdes e servicos do SUAS

Divulgacéao
efetivada

Fomentar acGes intersetoriais voltadas para a
juventude, mulher, direitos humanos, LGBT,
diversidade racial, dentre outros.

Acdes realizadas

Criar comissdo de acompanhamento e
monitoramento permanente do Plano Municipal
de Assisténcia Social.

Comissao criada

Aprimorar a gestdo financeira do Fundo
Municipal de assisténcia social.

Gestdo aprimorada

Ampliar o volume de recursos proprios para o
financiamento da politica municipal de
assisténcia social, através de lei municipal que
defina um percentual minimo para a politica de
Assisténcia Social.

Recursos
ampliados e lei
aprovada

Realizar a atualizagdo da legislacdo municipal,
referente a Lei de Plano de Carreira, Cargos e

Lei aprovada
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Salarios, incluindo a criacdo de cargo adequando
com as orientagdes da NOB/RH;

Assegurar em lei municipal um percentual
minimo obrigatdrio, definido a partir de estudo,
para a politica de assisténcia social.

Lei aprovada

Garantir  financiamento para aquisicdo de
transporte coletivo para 0s servicos e acdes da
Politica de Assisténcia Social, para maior acesso
da populagéo rural, para que haja independéncia
das demais secretarias municipais.

Aquisicéo de
transporte coletivo

Estruturar as SMAS com formalizacdo de areas
essenciais

Instituir as
seguintes areas:
Protecao Social
Bésica, Protecdo
Social Especial e
area de Gestdo do

SUAS com
competéncia de
Vigilancia

Socioassistencial

Articular junto as demais politicas publicas a
elaboracéo e instituicdo da Politica Municipal de
Atendimento & Pessoa ldosa; a Pessoa com
Deficiéncia e a Mulher.

Politicas
transversais
elaboradas e
instituidas.
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Implantar e implementar programas e protocolos
de gestdo integradas de politicas de atendimento,
a partir de diagndsticos socioterritoriais
atualizados, a fim de qualificar o atendimento a
segmentos sociais em situacdo de vulnerabilidade
e risco pessoal/social.

Programas e
protocolos de
gestdo integradas
de politicas de
atendimento
implementados.

Criar e implementar programas de enfrentamento a
pobreza, qualificacdo profissional e inclusdao no
mercado de trabalho.

Programa
implementado

Garantir a atualizacdo da legislacdo orcamentaria
municipal (LOA, LDO, PPA) a fim de adequar as
orientacdes do Tribunal de Contas e legisla¢do do
SUAS.

Leis atualizadas

Ampliacdo da estrutura fisica, com a ampliacdo
de uma sala de reunides na SMAS e construcao
de espaco fisico préprio para o SCFV.

Estrutura fisica
ampliada

Manter atualizada a legislacdo Municipal a
Legislacdo do SUAS.

Legislacdo do
SUAS atualizada

CADASTRO
UNICO

Equipar adequadamente o setor de atendimento
do CADUNICO com mobiliario, telefone,
internet dentre outros.

Setor equipado
adequadamente
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Capacitacdo permanente da equipe.

100%

Inserir no CadUnico os beneficiarios do BPC

100%

Garantir a continuidade do acompanhamento aos

Beneficiarios

PROGRAMA DE | beneficiarios que apresentam descumprimento as acompanhados
TRANSFERENCIA | condicionalidades.
DE RENDA
Elaborar e implementar o plano de gestéo Plano
intersetorial. implementado
Garantir os fluxos de informacdo entre o | Fluxo funcionando
programa e a rede de protegdo social,
especialmente assisténcia social, educacdo e
saude.
Capacitacdo permanente da equipe. 100%
Garantir a efetivacdo do conjunto dos beneficios Lei efetivada e
BENEFICIOS | e rede dos servicos socioassistenciais, através de publicizada
EVENTUAIS financiamento assegurado.

Implementacdo e aprimoramento da lei dos
beneficios socioassistenciais, das melhorias
habitacionais e do aluguel social.

Leis atualizadas e
aprimoradas

Realizar ampla divulgacdo do conjunto dos
beneficios e rede dos servi¢os socioassistenciais
a populacdo usuaria, promovendo 0 acesso a
informagéo.

Divulgacao
realizada
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Pactuar com as equipes técnicas do CRAS e PSE,
a gestdo descentralizada dos beneficios eventuais
as familias e individuos que estiverem em
acompanhamento.

Gestdo
descentralizada dos
beneficios
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8.5. CONTROLE SOCIAL

PROGRAMA ACAO ESTRATEGICA META PERIODO FONTE DE
FINANCIAMENTO
2022 | 2023 | 2024 | 2025 M E U
Estruturar a sala executiva dos conselhos, com a | Sala executiva X X X X X
contratacdo de técnico de nivel superior com carga estruturada
horaria definida para realizar o apoio e suporte
técnico aos conselhos ligados administrativamente
a SMAS.
CONTROLE Criar estratégias de comunicacdo e de informacdo | Divulgacao dos X X X X X X X
SOCIAL para ampla divulgacao dos direitos direitos
socioassistenciais e de seu reconhecimento por parte ampliada
dos usuarios da politica, estimulando a participacao
dos usuarios no controle social a partir dos servigos
em que se encontram inseridos.
Encaminhar as adequacBes necessarias nas Legislactes X X
legislacdes de regulamentam os conselhos ligados adequadas
administrativamente a SMAS
Garantir a capacitacdo permanente e continuada dos 100% X X X X X X X
Conselhos.
Implementar a divulgacdo das acdes e importancia 100% X X X X X X X
dos Conselhos.
Garantir a aplicacéo dos indices de recursos do IGD 100% X X X X X X X
— SUAS e outros recursos com essa requisicdo
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Viabilizar a realizagdo de conferéncias municipais

Conferéncias

conforme calendarios definidos no ambito estadual realizadas
e federal.
Viabilizar recursos financeiros para custear 100%

despesas dos Conselheiros tanto governamentais
guanto da sociedade civil em eventos oficiais fora
do municipio

Dar suporte técnico para a elaboracédo e execu¢do do
plano de trabalho do CMAS e demais conselhos
ligados a SMAS.

Plano elaborado
e executado
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9. RECURSOS HUMANOS E MATERIAIS DISPONIVEIS E NECESSARIOS

9.1 Recursos humanos disponiveis no 6rgao gestor

Nome Funcéo Carga horéaria | Vinculo
Ediane Daiane Ramos de Mello Secretaria 40 h Comissionada
Municipal de

Assisténcia
Social

Daniele Otoni Assessora de 40 h Comissionada
Secretaria

Jodo Claudiomiro Nunes Assistente 40 h Concursado
Social

Cristiano de Albuquerque Dias Atendente 40 h Concursado
CADUN

Deisi Calderan Fornazier Diretora de 40 h Comissionada
Departamento

9.2 Recursos humanos disponiveis no CRAS e SCFV

Nome Funcao Carga horaria | Vinculo

Amoni Rosset Psicéloga 16 h Concursada

Loreci Albani Dall’ Acqua Assistente 32h Concursada
Social

Maisa Regina Maraga Estagiaria 30h Estagio

Remunerado

Roseli Fatima Paveukiwicz Chefe de 40 h Comissionada
Programas

Nelson Anténio de Lima Agente de 40 h Concursado
Manutencéo

9.3 Recursos humanos disponiveis na Protecdo Social Especial - CREAS

Nome Funcao Carga horéria Vinculo

Amoni Rosset Psicéloga 12 h Concursada

Luciane Teresinha de Moraes Assistente 40 h Concursada
Social

9.3 Recursos humanos disponiveis na Protecéo Social Especial Alta Complexidade

Nome Funcéo Carga horéria Vinculo

Amoni Rosset Psicéloga 08 h Concursada

Loreci Albani Dall’ Acqua Assistente 08 h Concursada
Social
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9.4 Quadro de recursos humanos disponiveis e necessarios

Recursos Humanos Disponiveis Necessarios

Assistente Social 03 01
Psicélogo 01 02
Pedagogo 00 02
Orientador Social 00 04
Advogado 00 01
Recepcionista 00 03
Motorista 00 01

9.5 Quadro de equipamentos/materiais disponiveis e necessarios

Recursos Materiais Disponiveis Necessarios

Veiculo 04 00
Computador 11 04
Notebook 02 00
Data show 02 00
Magquina fotogréfica 01 01
Celular 00 02
Armarios 12 12
Mesa para refeitério SCFV 04 04
Mesas de atendimento 10 02
Bebedouro 02 02
Forno 01 01
Microondas 02 01
Maquina de lavar roupa 01 02
Geladeira 03 00
Tanque para lavar roupas 01 02
Freezer 02 00
Liquidificador 01 01
Batedeira 01 01
Chaleira elétrica 00 04
Fogao 03 00
Ar condicionado 09 02
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10. ORCAMENTO E FINANCIAMENTO

Dentro de um inegavel processo de profissionalizacao e qualificacdo que vive a
Politica de Assisténcia Social, o financiamento aparece ainda como elemento desafiador,
em geral, tem-se ainda dificuldade em compreender os processos do SUAS e prever com

precisdo o que sera realizado e quanto de recurso serd despendido. Para o MDS:

Observa-se que na area da assisténcia social ha pouco acimulo na definicdo de
metas e no estabelecimento da relacdo entre custo e beneficio das acdes. Em
decorréncia, dificulta-se a previsdo realista de custos para produtos
parcialmente obtidos e, consequentemente, para o financiamento de
programas, projetos, servicos e beneficios definidos no Plano. (Capacita SUAS
vol 3, 2008, p. 56).

A orientacdo do MDS é que, dentro do nivel gerencial e técnico de cada municipio,
deve-se a0 maximo descrever e relacionar objetivos, metas e custos, buscando ai
contemplar todos os elementos que garantam qualidade aos servi¢os, programas, projetos
e beneficios.

Por se tratar de recurso publico, sua previsdo e aplicagdo, deve contar com a
participacdo e conhecimento dos mais variados atores envolvidos com o SUAS, desde
usuarios, trabalhadores, entidades e gestores do SUAS, até parceiros, representantes de
outras politicas publicas e outras instituigdes. “A previsao de custos deve se fazer, ainda,
de forma transparente, viabilizando o controle por parte da sociedade civil e dos usuérios,

nos espagos publicos em que este se realiza”. (Capacita SUAS vol. 3, 2008, p. 57).

Art. 46. O orgamento € instrumento da administracdo publica indispensavel
para a gestdo da politica de assisténcia social e expressa o planejamento
financeiro das funcBes de gestdo e da prestacdo de servigos, programas,
projetos e beneficios socioassistenciais a populagdo usuaria. Paragrafo Unico.
A elaboracdo da pe¢a orcamentéria requer: a definicdo de diretrizes, objetivos
e metas; a previsdo da organizacdo das acOes; a provisdo de recursos; a
definicdo da forma de acompanhamento das acgles; e a revisdo critica das
propostas, dos processos e dos resultados. (NOB/SUAS, 2012).

Neste sentido, o presente capitulo vem discorrer especificamente sobre a provisdo
de recursos, detalhando as fontes de financiamento e o montante de recursos alocados
para cada servi¢o ou programa da Politica Assisténcia Social, assim como as despesas,

divididas por Blocos de Financiamento, conforme preconizado na NOB/SUAS 2012.

Art. 56. O cofinanciamento federal de servigos, programas e projetos de
assisténcia social e de sua gestdo, no ambito do SUAS, podera ser realizado
por meio de Blocos de Financiamento [...] se destinam a cofinanciar: as
ProtecOes Sociais Basica e Especial, em seu conjunto de servicos
socioassistenciais tipificados nacionalmente; a gestdo do SUAS; a gestdo do
Programa Bolsa Familia e do Cadastro Unico; e outros, conforme
regulamentacao especifica. (NOB/SUAS, 2012).

-95-



E conveniente mencionar que, em nosso municipio, todos os recursos destinados
a Assisténcia Social séo alocados no FMAS corroborando com as orientagc6es da politica

de assisténcia social.

O Fundo de Assisténcia Social deve reunir a totalidade dos recursos destinados
ao financiamento de programas, projetos, servigos e beneficios da assisténcia
social. Assim sendo, o processo de elaboracdo do orcamento do Fundo tem
relagdo direta com o Plano de Assisténcia Social, que é o instrumento basico
para subsidiar as propostas de aplicacdo dos recursos dessa area. (Capacita
SUAS vol. 3, 2008, p. 59).

Salientamos que tal préatica, contribui para o controle social e a deliberacdo, por
parte do CMAS, sobre a aplicacdo dos recursos.

Neste sentido, 0 novo desenho de gestdo para a Assisténcia Social esta articulado
em trés eixos norteadores de acordo com MDS (2009): a gestdo; o financiamento e 0
controle social, elementos estes que materializam o financiamento da Assisténcia social
na atual configuracéo.

A gestdo financeira na Assisténcia — os instrumentos de gestdo da politica sdo o
Plano de Assisténcia Social, o Fundo de Assisténcia Social, Monitoramento e avaliacéo
e Relatorio anual de gestdo os quais indicam a necessaria complementaridade entre eles,
visando dar maior eficiéncia e eficadcia ao processo de planejamento no ambito da
Assisténcia Social nos niveis de governo.

O financiamento — com relacdo ao financiamento da Assisténcia Social, a
CF/1988 preconiza em seu artigo 204 “as agdes governamentais na area da Assisténcia
Social serdo realizadas com recursos do orcamento da Seguridade Social, previstos no
artigo 195, além de outras fontes e organizadas com base nas seguintes diretrizes:
descentralizacao politico administrativa e participacao popular, por meio de organizacoes
representativas na formulagéo e no controle das a¢des em todos os niveis”.

Os Fundos de Assisténcia Social, mais do que uma exigéncia legal, séo
instrumentos fundamentais de gestdo dos recursos para a garantia da oferta de servicos
do Sistema Unico de Assisténcia Social - SUAS. Isto torna a estruturagio e a organizagao
dos fundos e consequentemente o aprimoramento da gestdo orcamentaria e financeira
necessidades prementes e um desafio a ser enfrentado pelos gestores em cada esfera de
governo.

A transferéncia fundo a fundo é um instrumento de descentralizacdo de recursos

disciplinados em leis especificas que caracterizam-se pelo repasse diretamente de fundos
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da esfera federal para fundos da esfera estadual, municipal e do Distrito Federal,
dispensando a celebracao de convénios.

Os repasses ocorrem por meio de transferéncias "fundo a fundo”, realizadas pelo
Fundo Nacional de Assisténcia Social - FNAS aos fundos estaduais, municipais e do
Distrito Federal, ou pelo fundo estadual de assisténcia aos fundos municipais, de forma
regular e automatica, propiciando que os gestores disponham dos recursos previamente
pactuados nas comissdes intergestoras (CIB e CIT) e deliberados nos conselhos de
assisténcia social, para o cumprimento de sua programacéo de ac¢oes e Servicos.

Existem algumas condigdes necessarias para recebimento de recursos do FNAS,
por parte dos Estados, do Distrito Federal e dos municipios, conforme Art. 30 da LOAS
que séo:

a) a constituicdo do conselho de assisténcia social,

b) a elaboragéo do plano;

¢) a instituicdo e funcionamento do fundo, com alocacédo de recursos préprios do tesouro
em seu or¢amento;

d) constituir Unidade Orgcamentéria para cada Fundo de Assisténcia Social nas respectivas
esferas de governo contemplando os recursos destinados as AcOes/Servicos de
Assisténcia Social (as parcelas do cofinanciamento federal, estadual e municipal).

O controle social é realizado pelos Conselhos, conferéncias, audiéncias publicas
e outras instancias de participacdo. Os Conselhos por sua vez, possuem o papel de
vigilancia de direitos e fiscalizacdo dos recursos publicos.

10.1 Cofinanciamento Federal

10.1.1 Bloco da Gestdo do Programa Bolsa Familia e Cadastro Unico

Bloco do Indice de Gest&o Descentralizada do Programa Bolsa Familia
IGD - PBF

Valor més Valor ano

R$ 1.430,00 R$ 15.730,00

10.1.2 Bloco da Gestédo do SUAS

Bloco do Indice de Gestdo Descentralizada do SUAS
IGD- SUAS

Valor més Valor ano
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R$ 0,00 (sem repasse desde 2019)

R$ 0,00

10.1.3 Bloco da Protec¢do Social Bésica

Servico Valor ano/20
PAIF — Servico de Protecdo e Atendimento Integral R$ 170.382,42
a Familia (inserido os dados do recurso extraordinario)
Servico de Convivéncia e Fortalecimento de R$ 41.248,41
Vinculos

10.1.3 Bloco da Protecéo Social Especial

Servigo Valor médio més/20
Protecdo Social Especial de Média Complexidade R$ 212.587,07
(inserido os dados do recurso extraordinario)
Prote¢do Social Especial de Alta Complexidade R$ 0,00
Medidas Socioeducativas R$ 16.073,55

10.2 Cofinanciamento Estadual — FEAS

Cofinanciamento Valor em 2020
Protecéo bésica R$ 0,00
Protecdo Especial R$ 19.387,75
Beneficios Eventuais R$ 0,00
PSE — Alta R$ 0,00
10.3 Cofinanciamento Municipal
ANO Planejamento Orcamento da | Percentual da Assisténcia Social
orcamentario do Assisténcia Social | em Relagdo ao Orgamento do
municipio (em reais) (em reais) Municipio
2022 70.793.814,91 15.388.500,00 0,21%
2023 49.256.772,00 2.546.500,00 0,05%
2024 51.004.940,00 2.691.500,00 0,05%
2025 52.843.207,00 2.858.500,00 0,05%

Planejamento Or¢amentério (em reais)

Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social

Despesas Correntes (custeio)
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Fonte 2022 2023 2024 2025
(Municipal,
Estadual, Federal) 2.334.500,00 2.489.500,00 2.634.500,00 2.801.500,00
Total Geral 2.334.500,00 2.489.500,00 2.634.500,00 2.801.500,00
Despesas de Capital (investimento)
Fonte 2022 2023 2024 2025
(Municipal,
Estadual, Federal) 13.054.000,00 57.000,00 57.000,00 57.000,00
Total Geral 13.054.000,00 57.000,00 57.000,00 57.000,00
Total Geral
Fonte 2022 2023 2024 2025
(Municipal,
Estadual, Federal) 15.388.500,00 2.546.500,00 2.691.500,00 2.858.500,00
Total Geral 15.388.500,00 2.546.500,00 2.691.500,00 2.858.500,00
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11. MONITORAMENTO E AVALIACAO

Dado o carater estratégico do Plano Municipal de Assisténcia Social, suas
diretrizes, objetivos e seu plano de acdo deverdo ser monitorados sistematicamente e seus
avancos analisados anualmente. Para o alcance da efetiva implementacdo do presente
plano é condigdo fundamental a realizacdo de atividades de monitoramento e avaliacao,
de forma sistemética, com a definicdo das formas/instrumentos de coleta de dados,
periodicidade, bem como a constituicdo de uma equipe técnica responsavel pela
coordenacdo e implementacédo das referidas acbes de monitoramento e avaliacéo.

O monitoramento deve ser entendido como um processo permanente, que ocorrera
ao longo dos quatro anos de execugéo do Plano Municipal de Assisténcia Social - PMAS,
visando mensurar em que medida os objetivos, diretrizes, acOes e metas estabelecidas
estdo sendo alcancadas. As equipes de trabalhadores especificas de cada servigo,
juntamente com os coordenadores de unidades e gestor municipal, deverdo acompanhar
atentamente cada etapa de sua implementagdo, promovendo o registro continuo da
realizacdo das acOes e, criando assim, bases estruturadas para o processo de
monitoramento. Para que isto seja possivel serdo utilizadas ferramentas de informacéo ja
criadas pelo SUAS, a exemplo do Relatorio Mensal de Atividades — RMA do CRAS, que
informa os atendimentos realizados segundo tipos de publico e servigo ofertado. Para
protecdo social especial, considerando que o municipio ndo possui a unidade CREAS,
sera criado relatério mensal especifico para registro das atividades, devendo ser
alimentado mensalmente pela equipe de referéncia da Protecdo Social Especial de Média
e Alta Complexidade.

A outra ferramenta a ser usada pelo monitoramento e avaliacdo € o CensoSUAS,
que indica os avangos e o0s desafios para 0 cumprimento do pacto de aprimoramento da
gestdo, das normativas j& pactuadas no ambito das instancias de pactuacdo e de
deliberacgdo, da organizagéo dos servigos e, 0 desenvolvimento das equipes.

O Plano Plurianual de Assisténcia Social devera ainda, se desdobrar em Planos
Anuais de carater operacional. Com o plano operacional, pretende-se realizar o
detalhamento das acdes e estabelecer as estratégias especificas, bem como os prazos
dentro do espaco temporal de 12 meses. Decorrente do plano operacional anual, a
secretaria municipal de assisténcia social devera produzir o relatorio de monitoramento e

avaliacdo e ser encaminhado ao Conselho Municipal de Assisténcia Social, contendo
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informacdes quanto ao cumprimento dos objetivos, metas, prazo previsto e os indicadores
de resultado expressos no Plano Municipal de Assisténcia Social — PMAS.

Dessa forma, cada equipe de trabalhadores, por nivel de complexidade e unidade
publica instalada, sob a coordenagdo geral do 6rgdo gestor da politica municipal de
assisténcia social, devera registrar e acompanhar suas a¢fes constantemente, verificando
se as metas instituidas estdo proximas de serem atingidas, organizando a coleta e analise
dos dados e mantendo os registros das agdes previstas.

Assim, a cada ano seréd possivel conhecer os avangos alcangados por meio de
analises simplificadas, realizada 6rgdo gestor municipal e CMAS que mostrem as metas
estabelecidas e o estagio alcancado, bem como indiquem os desafios que estdo sendo
enfrentados para o cumprimento das metas esperadas.

Outra dimensdo a ser considerada refere-se a dindmica da realidade social e as
mudancas constantes sobre as condi¢cdes de vida da populacdo usuéria da Politica
Municipal de Assisténcia Social. Portanto, o Plano Municipal de Assisténcia Social —
PMAS deve ser compreendido enquanto processo dinamico e flexivel. Para tanto, no
momento da avaliacdo, poderdo ser propostas alteragdes, redefinigdes, repactuacoes e
ajustes necessarios, sempre visando a eficacia e efetividade da politica publica de
assisténcia social.

Destaca-se também, além da centralidade da atuacdo do Conselho de Assisténcia
Social, a realizacdo das Conferéncias Municipais de Assisténcia Social no
acompanhamento e controle das diretrizes e metas pactuadas no Plano Municipal de
Assisténcia Social. Diante do exposto, é de suma importancia a valorizacdo da gestdo
democratica no SUAS e a participacdo popular na efetivacdo do controle social. Dessa
maneira, 0 monitoramento e a avaliacdo do Plano Municipal de Assisténcia Social, bem
como, 0 monitoramento e avaliacdo dos instrumentos de operacionalizacdo do Plano
transpassa as barreiras da maquina publica e alcanca os usudrios da politica.

A seguir, se descreve alguns dos resultados e impactos sociais pretendidos com a
execucdo do presente Plano Municipal de Assisténcia Social — PMAS:

v’ Consolidacdo do SUAS como Politica Publica de Assisténcia Social em

conformidade com as normativas legais;

v' Plena universalizacdo do SUAS, tornando-o completamente acessivel a todo

cidaddao que demandar atendimento/acompanhamento de assisténcia social,
com respeito a diversidade e a heterogeneidade dos individuos, familias e

territérios.
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v Aprimoramento da rede SUAS;

v Integralidade da protecdo social por meio do desenvolvimento de estratégias
de gestdo que viabilizem abordagens articuladas e intersetoriais, com a
producéo de protocolos e estabelecimento de fluxos de atendimento;

v' Valorizacdo dos trabalhadores do SUAS, garantindo as condi¢cdes adequadas
de trabalho;

v" Publicizagao dos servicos ofertados pelo municipio.

v" Aperfeicoamento do SUAS por meio da plena consolidagdo dos dispositivos
de gestdo do trabalho, de gestdo da vigilancia socioassistencial, da gestdo
orcamentaria e financeira, do pacto federativo como forma de assegurar a
integralidade da protecdo social, com o comprometimento de todos os entes
federados;

v/ Plena gestdo democratica e participativa através do fortalecimento e

qualificacdo do exercicio do controle social;

11.1.1. MATRIZ DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

ACAO 2022 | 2023 | 2024 | 2025

1. Criac8o de comissdo municipal de monitoramento do X
Plano Municipal de Assisténcia Social - PMAS.

2. Elaboragdo de instrumentais padronizados para coleta X
de dados para monitorar a execucao do plano de metas
do PMAS.

3. Elaboracdo e execu¢do do planejamento anual X X X X
operacional com detalhamento necessario para
execuc¢do do PMAS.

4. Implementacdo do Plano Municipal de Assisténcia X X X X
Social - PMAS

5. Producéo de relatdrio mensal e anual de monitoramento X X X X
do PMAS.

6. Realizacdo de reunido da SMAS e do CMAS para X X X X

monitoramento e avaliacdo dos resultados alcancados

7. Avaliagdo final X
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12 APROVACAO DO CMAS:

Parecer do Conselho Municipal de Assisténcia Social

Data da assembleia de deliberacéo:

NUmero da Resolucéo:

Nome do Presidente:

Assinatura:
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14. ANEXOS
14. 1 Resolucéo de criacdo de Comisséo para elaboragdo do PMAS

PORTARIA M* 0947/202% = DE 21 DE GUTUBRO DZ 2021,

CORSYITUI E NOMEXA A coMmissho
MUMICTPAL RESICHSAVEL DPELO PROCESSO

BLABORAGAD
ASSISTENCIA SOCIAL OE  QUILGMNO/SC
PARA O EXERCICTIO DE 2022 A 2025, = DA
OUTRAS DROVIDENCIAS,

O Prefaito Municlipel de Qullcoabe, Estado de Yanta Catarina, no
uso 66 suan atribulcOes gue Lhe confere o inzsiso IX do acs. 05 da
Lel Gxghnicn Munieigal,

Comsiderands ser coodigdo wow municiplicos pars o tegaase de
ITecursos, a Gfetlva instituigdc o Plano Manicipal de Assisténcia
Sosial, conforme a Zel n® 0.742, d 7 de Dezenbro oe 1953 - Lei
“rghiice da Asalstdncie Sacisl - LOAN, Ast. Iy

Comaiderando as orlentacdes os Norma Dpececional Hasics -
NOB/BURT/2012, wm seu Capltuls 111, QUe teata aspeclflcounents sobre
o Fieno Municipel de Assisténcia Social « PMAS;

Comaiderando o processu dencordticn @ participative, no gqual
deve ser alabotado uw Plasg Manlolpal e Assisténcia Scocinl - PMAS,
por melo de reunldes com a eguips téonicn da gvatdo municipel,
fepresontagdo do Canselho Municipal de Assistdneis Booial - UAS,
coa usudsion » trabalhsdores:

Considerands que o Flane Municipal da Aasisténcia Zoclal - FMAS
¢ un instzusenta de planeiazento eitratégico que organize regula o
ODITELE 4 wxecuglo da Politica Munivips!l de Assistémcia Sociul na
parspectiva do Sistema Onito des Aasiaténois Zoctal = BUAS, can
refordncia oo Plano Nactonal oo Aasiat@pcia Saocial - BNAS, Plane
Decenal {(2016-2026), o qual deve ser siaboradc a CAta quatro ancy;

Considarando que & wlaboregllo 6o Plane Municlipal de Assisténcia
Scclal - PMAS 4 do cesponsabilidade oo orgic gustor da Politice que
0 submete 4 aprevacho do Conanlhs oe hsslatdneia Social, reafirsando
¢ prinoiplo demcorstico ¢ participativos

Conasderande = Oficio n" 054/2021. expedide sm 21 o Cutobes de
202357 pela Secretaria Muslclipal oo Assisténcis Social, selipitande
expedicio. e porraria pess constitule « nomoar Coelssdo Munleipal
responadvel pelo pracesso ce wleboragio do PManz Winiclpel de
Asaistancia Social e QUILOEDO/IC para o eNerciciw de 2022 a 2025,
Com indisagdo dos servidoror gum irfo coxper & referida coissdc o
Zepassw de minuta da porzarlia 4 ser expediday

RE3sOL VE:

Ast. 1° Inscitulr o pooasr ¢ Conlssle rusponsAvel jpuele
elabaragds do Plass Munioipal sisténcia Social de Qullasbha/sc
FazA 2 exexciclie de 2022 a 202 cx}runu sugum;

-~
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Estado de Sants Catarira
MUNICIFIO DE QUILOMBO
Seter de Recursos Himanos

3 Fdisne Daiane Namcs - Cestos Nunicipal,

I, Jolo Claudicmics Nunes - Técnico da Gessds

III. Loreci Albani Pall’dequa e Amoni Rosser - Roprassntances
42 Protegdo Scciel Basica;

IV, Luciane Terezinha de Meosais - Representante da Peotegio
Soclal Espacial)

L Daninle Otoni - Mepresenzants o0 Coanselhe ¥unicipel dw
Asalrténclia Social.

Art, 2% A Tomissdc gefinird unm coordenados “ntre 00 Boseados,

o8 quals ficaric tresponsdvals Pelo  agendumento « togistro daas
reunilas,

Art, 3% Aré 15 de Dazerbro de 2011, conforme pectuado nu
Coslsnfo Intergentores Slpartice de Sante Catatina - CIBJHC, o
Covissdo devard finalizar a elaboragdc do Flano Municipal « eate ter
nido apravado pelo Cunseilo Munipal de Assieténoia 3oclal - CMAS.

Act, 4% Apda w finalizagde da eladordgao oo Flano Municipal &
4provacdo pala Comselho Munipal de Assisténcis Social «~ CMAS, o
coniasds me extinguira,

Art. 5% Us zorxvi¢os da coolssds ora institulds s80 considecados

0% carfter selsvante, nle sendc atribuids asn seuy mechbros qQualques
fenuneragdo.

Art. €% Zates Portarls ustrs em viger na data de sua pablicagdo.

Gabinetw do Executivo Municipal, us 21 de Outubro da /2.

sIL 2

Registrody e Pusllicsdo
B ) /1042021
Lel Musicipal L1087/109)

m@nun Dortolatto
Ge 4 Dusignace
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14. 2 Lista de presenca de atividade da Comissao para elaboracdo do PMAS

N

.0 o ® e
PMAE 2022/2028

COMISSAO MUNICIPAL DE ELABORACAO DO PMAS

LISTA DE PRESENCA

Atividade: Reunilio da Comissio de Elaboragio do Plano Municipal de Assisténcia Social {2022 ~ 2025).
Data: 29 de outubro de 2021
Municipio: Quilombo/SC

Nome Representacio T
F‘L: e, M, i A TP < hAS
douslome T du  Mwoss CRePAS
| Lamct pton _Cmas
Ao ym* cfAs
L e L0 pAlunes hrsrie
@iﬁtm_ﬂq; o B (opsdin
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