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1. PROCEDIMENTOS DE PESQUISA PARA
IDENTIFICAGAO DAS DEMANDAS E
RECONHECIMENTO DAS SITUAGCOES DE VIDA
DA POPULACAO.

1. A Assisténcia Social como Politica de Seguridade
Social

A politica de Assisténcia Social, legalmente reconheci-
da como direito social e dever estatal pela Constituigdo de
1988 e pela Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), vem
sendo regulamentada intensivamente pelo Governo Fede-
ral, com aprovacao pelo Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS), por meio da Politica Nacional de Assistén-
cia Social (2004) e do Sistema Unico de Assisténcia Social
(2005). O objetivo com esse processo € consolidar a As-
sisténcia Social como politica de Estado; para estabelecer
critérios objetivos de partilha de recursos entre os servigos
sécioassistenciais e entre estados, DF e municipios; para es-
tabelecer uma relacdo sistematica e interdependente entre
programas, projetos, servicos e beneficios, como o Benefi-
cio de Prestacdo Continuada (BPC) e o Bolsa Familia, para
fortalecer a relacdo democratica entre planos, fundos, con-
selhos e 6rgdo gestor; para garantir repasse automatico e
regular de recursos fundo a fundo e para instituir um siste-
ma informatizado de acompanhamento e monitoramento,
até entdo inexistente.

Para a efetivacdo da Assisténcia Social como politica
publica, contudo, é imprescindivel sua integracdo e articu-
lacdo a seguridade social e as demais politicas sociais. Por
isso, a concepcao de Assisténcia Social e sua materializagao
em forma de protecdo social basica e especial (de média
e alta complexidades), conforme previsto na PNAS/SUAS,
requer situar e articular estas modalidades de protegéo so-
cial ao conjunto das prote¢des previstas pela Seguridade
Social. Dito de outro modo, a Assisténcia Social ndo pode
ser entendida como uma politica exclusiva de prote¢éo so-
cial, mas deve-se articular seus servicos e beneficios aos
direitos assegurados pelas demais politicas sociais, a fim
de estabelecer, no ambito da Seguridade Social, um amplo
sistema de protecao social.

Nessa perspectiva, a intervencdo profissional na po-
litica de Assisténcia Social ndo pode ter como horizonte
somente a execucdo das atividades arroladas nos docu-
mentos institucionais, sob o risco de limitar suas atividades
a "gestdo da pobreza” sob a 6tica da individualizagdo das
situacOes sociais e de abordar a questdo social a partir de
um viés moralizante. Isso significa que a complexificacdo e
diferenciacdo das necessidades sociais, conforme aponta-
da no SUAS e na PNAS, e que atribui a Assisténcia Social as
funcoes de protecdo basica e especial, com foco de atua-
¢do na "matricialidade séciofamiliar”, ndo deve restringir a
intervencdo profissional, sobretudo a do/a assistente social,
as abordagens que tratam as necessidades sociais como
problemas e responsabilidades individuais e grupais. Isso
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porque todas as situagdes sociais vividas pelos sujeitos que
demandam a politica de Assisténcia Social tém a mesma
estrutural e historica raiz na desigualdade de classe e suas
determinacdes, que se expressam pela auséncia e preca-
riedade de um conjunto de direitos como emprego, saude,
educacao, moradia, transporte, distribuicdo de renda, entre
outras formas de expressao da questdo social.

Tendo em vista que a fungdo da Assisténcia Social esta-
belecida na PNAS é garantir protecdo social béasica e espe-
cial, é fundamental definir claramente o que e quais séo as
acoes ou servicos sdcioassistenciais que possuem o carater
de basico e de especial, pois esse é um requisito impres-
cindivel para estruturacdo do trabalho dos/as profissionais
que atuam nessa politica social. Pode-se dizer que basico é
aquilo que é basilar, mais importante, fundamental, primor-
dial, essencial, ou aquilo que é comum a diversas situagdes.
Na PNAS (2004) e na NOB (2005), a Protecao Social Basi-
ca esta referida a acdes preventivas, que reforcam a con-
vivéncia, socializacdo, acolhimento e insercdo, e possuem
um carater mais genérico e voltado prioritariamente para
a familia; e visa desenvolver potencialidades, aquisicdes e
o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios e se
destina a populagdes em situacdo de vulnerabilidade social
(PNAS, p. 27). A indicacdo do SUAS é de que as ac¢bes so-
cio-assistenciais de protecdo social basica serdo realizadas,
prioritariamente, pelos Centros de Referéncia de Assistén-
cia Social (CRAS). Assim, a realizagdo dessa modalidade de
protecdo social requer o estabelecimento de articulacdo
dos servigos socioassistenciais com a protecdo social ga-
rantida pela saude, previdéncia e demais politicas publicas,
de modo a estabelecer programas amplos e preventivos
que assegurem o acesso dos/as cidadaos/as aos direitos
sociais.

Na PNAS, a Protecdo Social Especial refere-se a servi-
¢os mais especializados, destinados a pessoas em situagoes
de risco pessoal ou social, de carater mais complexo, e se
diferenciaria da protecdo social basica por “se tratar de um
atendimento dirigido as situagdes de violagdo de direitos”
(PNAS, p. 31). Assim, é fundamental que os/as trabalhado-
res/as envolvidos/as na implementacdo do SUAS tenham
clareza das funcdes e possibilidades das politicas sociais
que integram a Seguridade Social, de modo a nao atri-
buir a Assisténcia Social a intencéo e o objetivo herculeo e
inatingivel de responder a todas as situa¢des de excluséo,
vulnerabilidade, desigualdade social. Essas sdo situacbes
que devem ser enfrentadas pelo conjunto das politicas
publicas, a comecar pela politica econdmica, que deve se
comprometer com a geracao de emprego e renda e distri-
buicdo da riqueza.

A definicdo dos campos de protecdo social (basica ou
especial) que compete a assisténcia e as demais politicas
sociais € fundamental, ndo por mero preciosismo concei-
tual, mas por outras razdes. Primeiro, porque o sentido
de protecdo social extrapola a possibilidade de uma Unica
politica social e requer o estabelecimento de um conjunto
de politicas publicas que garantam direitos e respondam
a diversas e complexas necessidades basicas (PEREIRA,
2000) da vida social. Desse modo, a Assisténcia Social ndo
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se pode atribuir a tarefa de realizar exclusivamente a pro-
tecdo social. Esta compete, articuladamente, as politicas de
emprego, saude, Previdéncia, habitacdo, transporte e As-
sisténcia, nos termos do artigo 60 da Constituicdo Federal.
Se esta articulacdo ndo for estabelecida, corre-se dois
riscos: o primeiro, de superdimensionar a Assisténcia Social
e atribuir a ela fun¢des e tarefas que competem ao conjunto
das politicas publicas; e o segundo, de restringir o concei-
to de protecao social aos servigos sécioassistenciais; neste
caso, o conceito de protecdo social passa a ser confundido
com a Assisténcia Social e perde sua potencialidade de se
constituir em amplo conjunto de direitos sociais. Outra ra-
zdo, de ordem prética, é que o tipo de servicos sécioassis-
tenciais (de protecdo social basica ou especial) executados
pelos municipios e estados sera definidor do montante de
recursos que o Governo Federal repassara aos Fundos de
Assisténcia Social, ja que os pisos estabelecidos na Norma
Operacional Basica (NOB/SUAS) diferenciam-se para cada
tipo de protecdo social. Portanto, é preciso ter clareza de
quais sdo os direitos da Assisténcia Social que serdo execu-
tados nas modalidades de protecdo basica e especial, pois
sua configuracao definird o montante de recursos que cada
municipio, estado e/ou DF recebera de recursos.

Com base nessa compreensao de Assisténcia Social e
nas normas regulamentadoras das profissdes, apontamos a
seguir algumas referéncias relativas a intervencao de assis-
tentes sociais no ambito do SUAS.

13 Servico Social é profissdo, Assisténcia Social é Politica
Publica

O Servico Social como profissdo, em sete décadas de
existéncia no Brasil e no mundo, ampliou e vem ampliando
0 seu raio ocupacional para todos os espacos e recantos
onde a questdo social explode com repercussdes no cam-
po dos direitos, no universo da familia, do trabalho e do
“nao trabalho”, da salde, da educacdo, dos/as idosos/as,
da crianca e dos/as adolescentes, de grupos étnicos que
enfrentam a investida avassaladora do preconceito, da ex-
propriacao da terra, das questdes ambientais resultantes
da socializacdo do 6nus do setor produtivo, da discrimina-
¢do de género, raca, etnia, entre outras formas de violagdo
dos direitos. Tais situacdes demandam ao Servico Social
projetos e acdes sistematicas de pesquisa e de intervencao
de conteldos mais diversos, que vdo além de medidas ou
projetos de Assisténcia Social.

Os/as assistentes sociais possuem e desenvolvem atri-
buicoes localizadas no ambito da elaboracao, execucéo e
avaliacdo de politicas publicas, como também na assesso-
ria a movimentos sociais e populares.

O primeiro curso de Servico Social no Brasil surgiu em
1936 e sua regulamentagdo ocorreu em 1957. O proces-
so de reconceituacdo gestado pelo Servico Social desde a
década de 1960 permitiu a profissdo enfrentar a formagéo
tecnocratica conservadora e construir coletivamente um
projeto ético-politico profissional expresso no curriculo
minimo de 1982 e nas diretrizes curriculares de 1996 e no
Codigo de Etica de 1986 e 1993, nos quais as politicas so-
ciais e os direitos estdo presentes como uma importante
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mediagdo para construcdo de uma nova sociabilidade. Tra-
ta-se de uma profissdo de nivel superior, que exige de seus/
suas profissionais formagao teodrica, técnica, ética e politica,
orientando-se por uma Lei de Regulamentacédo Profissional
e um Cédigo de Etica.

A Assisténcia Social, como um conjunto de acdes es-
tatais e privadas para atender a necessidades sociais, no
Brasil, também apresentou nas duas Ultimas décadas uma
trajetéria de avangos que a transportou, da concepcao de
favor, da pulverizacdo e dispersdo, ao estatuto de Politica
Publica e da acdo focal e pontual a dimensdo da universa-
lizagdo. A Constituicdo Federal de 1988 situou-a no ambito
da Seguridade Social e abriu caminho para os avancos que
se seguiram. A Assisténcia Social, desde os primérdios do
Servico Social, tem sido um importante campo de trabalho
de muitos/as assistentes sociais.

N&o obstante, ndo pode ser confundida com o Servico
Social, pois confundir e identificar o Servico Social com a
Assisténcia Social reduz a identidade profissional, que se
inscreve em um amplo espectro de questdes geradas com
a divisdo social, regional e internacional do trabalho. A As-
sisténcia Social, que possui interface com todas as politicas
publicas e envolve, em seus processos.

operativos, diversificadas entidades publicas e privadas,
muitas das quais sequer contam com assistentes sociais
em seus quadros, mas com profissionais de outras areas
ou redes de apoio voluntarias nacionais e internacionais.
Servigo Social, portanto, ndo é e ndo deve ser confundido
com Assisténcia Social, embora desde a origem da profis-
sd0, os/as assistentes sociais atuem no desenvolvimento
de agdes socioassistenciais, assim como atuem nas politi-
cas de saude, educacdo, habitacdo, trabalho, entre outras.
A identidade da profissdo ndo é estatica e sua construcdo
histérica envolve a resisténcia frente as contradi¢bes sociais
que configuram uma situagdo de barbarie, decorrentes do
atual estagio da sociabilidade do capital em sua fase de
producdo destrutiva, com graves consequéncias na forca
de trabalho. A politica de Assisténcia Social, por sua vez,
comporta equipes de trabalho interprofissionais, sendo
que a formacao, experiéncia e intervencao histérica dos/as
assistentes sociais nessa politica social ndo sé os habilitam
a compor as equipes de trabalhadores/as, como atribuem a
esses/as profissionais um papel fundamental na consolida-
¢do da Assisténcia Social como direito de cidadania. Os/as
assistentes sociais brasileiros/as vém lutando em diferentes
frentes e de diversas formas para defender e reafirmar di-
reitos e politicas sociais que, inseridos em um projeto so-
cietario mais amplo, buscam cimentar as condi¢des econo-
micas, sociais e politicas para construir as vias da equidade,
num processo que nao se esgota na garantia da cidadania.
A concepcdo presente no projeto ético-politico profissional
do Servico Social brasileiro articula direitos amplos, univer-
sais e equanimes, orientados pela perspectiva de supera-
¢do das desigualdades sociais e pela igualdade de condi-
¢Oes e ndo apenas pela instituicdo da parca, insuficiente e
abstrata igualdade de oportunidades, que constitui a fonte
do pensamento liberal.
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Sdo estes parametros que balizam a defesa da Segu-
ridade Social, entendendo que esta deve incluir todos os
direitos sociais previstos no artigo 60 da Constituicdo Fe-
deral (educagao, saude, trabalho, moradia, lazer, seguranca,
previdéncia, alimentacdo e Assisténcia Social) de modo a
conformar um amplo sistema de protecdo social, que pos-
sa responder e propiciar mudancas nas perversas condi-
¢Oes econdbmicas e sociais dos/as cidadaos/as brasileiros/
as. A Seguridade Social deve pautar-se pelos principios da
universalizagdo, da qualificagdo legal e legitima das poli-
ticas sociais como direito, do comprometimento e dever
do Estado, do orcamento redistributivo e da estruturacao
radicalmente democratica, descentralizada e participativa.
Os movimentos especificos do Conjunto CFESS-CRESS na
luta pela instituicdo e consolidagdo da Assisténcia Social
como politica publica e dever estatal situam-se nesta com-
preensdo de direitos, Seguridade Social e cidadania. Esta
tem sido a bussola que vem orientando, historicamente,
sua acdo em momentos importantes no processo de re-
conhecimento da Assisténcia Social como direito social e
politica de Seguridade Social, entre os quais cabe destacar:

° durante a Constituinte (1987-1988), o
CFESS participou ativamente nas subcomissdes e Comissao
da Ordem Social, sendo um ardoroso defensor da Seguri-
dade Social como amplo sistema de protecdo social, que
deveria incluir a Assisténcia Social. Neste processo, contra-
pds-se as forcas que defendiam que a Seguridade Social
deveria se limitar a Previdéncia Social;

° no transcorrer do processo de elaboragdo
e aprovacdo da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS,
1989-1993), o Conjunto CFESS-CRESS combateu ferozmen-
te o veto do entdo Presidente Collor ao primeiro Projeto de
LOAS; articulou a elaboragdo e apresentacdo ao Congresso
de um amplo e alargado Projeto de Lei de Assisténcia So-
cial (que infelizmente néo foi aprovado); lutou no ambito
do Legislativo contra varios Projetos de Lei que defendiam
agoes extremamente restritivas de Assisténcia Social; apre-
sentou inUmeras emendas ao Projeto de Lei

que veio a ser aprovado e sancionado em 1993, no in-
tuito de ampliar a renda per capita para acesso ao Benefi-
cio de Prestacdo Continuada (BPC), incluir diferente pro-
gramas, projetos e servicos e garantir a descentralizagcdo
e o exercicio do controle social de forma autonoma pelos
Conselhos nas trés esferas (muitas foram acatadas);

° apo6s a aprovacao da LOAS, o CFESS conti-
nuou lutando arduamente para sua implementacao: entrou
com acao judicial para que o Conselho Nacional de Assis-
téncia Social (CNAS) fosse instituido em 1994; participou
de cinco gestdes no CNAS, representando o segmento
dos/ as trabalhadores/as; elaborou e publicizou diversas
manifestacdes em defesa do cumprimento da LOAS e, mais
recentemente, do SUAS; em todos os estados brasileiros, os
CRESS inseriram-se nas lutas pela formulagdo das leis or-
ganicas estaduais e municipais de Assisténcia Social e pela
instituicdo dos conselhos de Assisténcia Social;
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° atualmente o CFESS possui assento no CNAS
e os CRESS participam de diversos conselhos municipais e
estaduais, bem como de foruns que constituem espagos
democraticos de luta pela defesa da Assisténcia Social e da
Seguridade Social;

° o Conjunto CFESS-CRESS participou ativa-
mente dos processos de discussdo e debates para elabo-
racdo da PNAS, da NOB/SUAS e da NOB/ RH, tendo ela-
borado e encaminhado ao CNAS diversas sugestdes para a
NOB/RH, sendo que muitas foram incluidas no documento
final.

O compromisso ético, politico e profissional dos/as
assistentes sociais brasileiros/as, do Conselho Federal de
Servigo Social e dos Conselhos Regionais de Servigo Social
na luta pela Assisténcia Social ndo se pauta pela defesa de
interesses especificos de uma profissdo ou de um segmen-
to. Suas lutas fundamentam-se: no reconhecimento da li-
berdade, autonomia, emancipacao e

plena expansdo dos individuos sociais; na defesa in-
transigente dos direitos humanos e na recusa do arbitrio
e do autoritarismo; na ampliacdo e consolidagdo da cida-
dania, com vistas a garantia dos direitos das classes tra-
balhadoras; na defesa da radicalizacdo da democracia, en-
quanto socializagcdo da participagdo politica e da riqueza
socialmente produzida; no posicionamento em favor da
equidade e justica social, que assegurem universalidade de
acesso aos bens e servicos, bem como sua gestdao demo-
cratica e no empenho para a eliminacao de todas as formas
de preconceito.

2. AREAS E POLITICAS PUBLICAS DE
SEGURIDADE SOCIAL.

Desenhamos, no Brasil, um modelo de protecéo social
baseado no Estado de Bem-Estar Social implantado na Eu-
ropa no pos-guerra. A Constituicdo de 1988 representou
etapa fundamental da viabilizacdo do projeto das reformas
socialmente progressistas que residem nos principios da
universalidade, da seguridade social e da compreensao de
direitos sociais como componentes para a construgdo da
cidadania.

Uma das inovagdes constitucionais mais expressivas
foi a instituicdo da Seguridade Social (previdéncia urbana e
rural, salde, assisténcia social e seguro-desemprego), cujo
financiamento esta baseado na contribuicdo tripartite de
empregados, empregadores e governo.

O Orgamento da Seguridade Social vinculou um con-
junto de fontes baseadas em contribui¢Ges (folha de sala-
rios e Pis-Pasep) e impostos criados para esse fim: a Contri-
buicao Social sobre o Lucro Liquido — CSLL, e a Contribuicao
para o Financiamento da Seguridade Social — COFINS. A
seguridade social é definida na Constituicdo Federal como
um “conjunto integrado de agdes de iniciativa dos poderes
publicos e da sociedade, destinadas a assegurar os direitos
relativos a salde, a previdéncia e a assisténcia social”.
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SAUDE: DIREITO DE TODOS E DEVER DO ESTADO

A saude, segmento autonomo da Seguridade Social,
tem a finalidade mais ampla de todos os ramos protetivos
porque ndo possui restricdo de beneficiarios e de acesso.
As ac¢des na saude sdo instrumentalizadas pelo Sistema
Unico de Saude — SUS, constituido por o6rgdos federais,
estaduais e municipais, para executar a¢des de vigilancia
sanitaria e epidemioldgica, de saude do trabalhador, par-
ticipar da formulagédo da politica e da execugdo das agoes
de saneamento basico, colaborar na protecdo do meio am-
biente (nele incluido o do trabalho), fiscalizar e inspecionar
alimentos, bebidas e aguas, supervisionar procedimentos,
produtos e substancias de interesse para a salde.

ASSISTENCIA SOCIAL: GARANTIA DE ATENCAO AS NE-
CESSIDADES BASICAS

Como diretrizes de organizacdo da assisténcia social,
a Constituicdo Federal estabeleceu a descentralizacao po-
litico-administrativa, cabendo a coordenacdo e as normas
gerais a esfera federal e a coordenacdo e a execucdo dos
respectivos programas as esferas estadual e municipal. Esta
organizacdo foi disposta na Lei Organica da Assisténcia
Social — LOAS, sob a forma de sistema descentralizado e
participativo: o Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.

Ao atingir o status de politica publica, a assisténcia
social perde seu carater assistencialista e passa a garantir/
promover direitos sociais, com os objetivos de proteger a
familia, maternidade, infancia, adolescéncia e velhice; am-
parar criancas e adolescentes carentes; promover a integra-
¢do ao mercado de trabalho; reabilitar pessoas portadoras
de deficiéncia com reinsercdo na vida comunitaria; garantir
salario-minimo de beneficio mensal a pessoa com deficién-
Cia e a pessoa idosa que ndo possuem meios de prover sua
subsisténcia.

PREVIDENCIA SOCIAL: DIREITO DOS TRABALHADORES

Segmento autébnomo da seguridade social, a previdén-
cia se preocupa com os trabalhadores e seus dependentes
econdmicos, enquanto técnica de protecdo destinada a
afastar necessidades decorrentes de contingéncias sociais
que reduzem ou eliminam a capacidade de auto-sustento
dos trabalhadores e/ou de seus dependentes.

Com natureza de seguro social, exige contribuicdo dos
seus segurados. Nao obstante a previdéncia social ser res-
trita aos que contribuem para seu financiamento, encontra
na inclusédo social os mesmos fins delineados para a saude
e a assisténcia social.

SEGURIDADE SOCIAL: GARANTIR E AVANCAR

O atual momento exige vigilancia e atuacdo efetiva.
Direitos estdo ameacados. A resisténcia se organiza a par-
tir do municipio, com a populacdo pressionando o poder
publico para manter politicas publicas importantes para os
municipes.

A inclusdo social traz igualdade de oportunidades por
meio de programas como Bolsa Familia, Programa Nacio-
nal de Fortalecimento da Agricultura Familiar — PRONAF,
Saude da Familia, Territérios da Cidadania, Luz para Todos,
valorizacdo do salario minimo. A construcéo de creches, ca-
sas abrigo para idosos e criancas em situacdo de rua sao
aspectos fundamentais de respeito aos direitos e de desen-
volvimento sustentavel e inclusivo.
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Os programas de salde a assisténcia otimizam recur-
sos financeiros e humanos. Programas de salde incluindo
os relacionados a saude do trabalhador sdo fundamentais.
Organizar no municipio equipes de agentes comunitarios
de salde e de combate as endemias, além de conectar a
comunidade ao poder publico, os profissionais das areas
efetivam a¢des essenciais a populacao.

Os primeiros acompanham as familias, cadastrando
suas necessidades de assisténcia e salde, desenvolvem
acbes de educacdo e vigilancia com énfase na prevencdo
de doencas, identificam individuos e familias em situagoes
de risco, orientando-as no acesso aos servicos de que ne-
cessitam.

O grupo de combate as endemias realiza vistoria em
residéncias, depdsitos, terrenos baldios e estabelecimentos
comerciais para buscar focos de doencas, orientando quan-
to a prevencdo e ao tratamento de doencas infecciosas,
atividade fundamental para prevenir e controlar doencas
como dengue, Chikungunya, zika, leishmaniose, malaria.

Os programas de saude do trabalhador devem adotar
praticas sistematicas para a promocao da satide e do bem
-estar no local de trabalho e da melhoria da qualidade de
vida. Os érgdos municipais devem acompanhar empresas
urbanas e rurais, avaliando ambientes de trabalho e pro-
movendo a superacdo de descumprimento de normas. Os
custos emocional, social e econdmico dos acidentes de tra-
balho a sociedade em termos de salde e previdéncia sdo
altos, sendo muito mais eficiente a prevencéao.

A Seguridade Social como um conjunto integrado de
acoes de iniciativa dos poderes publicos e da sociedade
destinado a assegurar os direitos relativos a saude, previ-
déncia e assisténcia social, exige a criacdo de espacos de
debate, sugestdes e encaminhamentos de agdes que en-
volvam as diferentes secretarias municipais envolvidas no
tema e representantes da comunidade. Novamente os
Conselhos se apresentam como organismos eficazes de va-
lorizagdo de saberes e coparticipacdo na vida comunitaria.

A Seguridade Social efetivamente se configura em in-
clusdo social, uma vez que oportuniza a inser¢do e reinser-
¢do no mundo do trabalho, possibilita a interagcdo social,
promove a cidadania consciente. Configura-se em instru-
mento de efetivacdo dos direitos fundamentais, constituin-
do-se em paradigma para o desenvolvimento a medida
que garante aos cidaddos um minimo existencial que se
situe dentro dos parametros da dignidade humana. Preser-
va-la, portanto, é imprescindivel.

Fonte: https://www.xapuri.info/cidadania/seguridade-
social-politicas-publicas-de-direito-a-cidadania/
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( 3. MOVIMENTOS SOCIAIS. )

O que é — O conceito de movimento social se refere
a agdo coletiva de um grupo organizado que tem como
objetivo alcancar mudancas sociais por meio do embate
politico, dentro de uma determinada sociedade e de um
contexto especifico. Fazem parte dos movimentos sociais,
0os movimentos populares, sindicais e a organiza¢des ndo
governamentais (ONGs). Brasil — Os movimentos sociais
brasileiros ganharam mais importancia a partir da década
de 1960, quando surgiram os primeiros movimentos de luta
contra a politica vigente, ou seja, a populagéo insatisfeita
com as transformacgdes ocorridas tanto no campo econ6-
mico e social. Mas, antes, na década de 1950, os movimen-
tos nos espacos rural e urbano adquiriram visibilidade.

Os principais movimentos sociais no Brasil — As acoes
coletivas mais conhecidas no Brasil sdo o Movimento dos
Trabalhadores Sem Terra (MST), o Movimento dos Traba-
Ihadores Sem Teto (MSTS) e os movimentos em defesa dos
indios, negros e das mulheres.

Fonte: https://guiadoestudante.abril.com.br/estu-
do/movimentos-sociais-resumo/

Ve
4. RECURSOS ORGAMENTARIOS NOS
BENEFICIOS E SERVICOS SOCIO ASSISTENCIAIS
EM CENTROS DE REFERENCIA EM ASSISTENCIA
SOCIAL CRAS E CENTRO DE REFERENCIA
ESPECIALIZADO EM ASSISTENCIA SOCIAL -
CREAS.

. /

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social — CRAS

CRAS é uma unidade de protecdo social basica do
SUAS, que tem por objetivo prevenir a ocorréncia de situa-
¢Oes de vulnerabilidades e riscos sociais nos territorios, por
meio do desenvolvimento de potencialidades e aquisi¢des,
do fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, e
da ampliacdo do acesso aos direitos de cidadania.

Esta unidade publica do SUAS é referéncia para o de-
senvolvimento de todos os servigos socioassistenciais de
protecdo basica do Sistema Unico de Assisténcia Social —
SUAS, no seu territério de abrangéncia. Estes servicos, de
carater preventivo, protetivo e proativo, podem ser oferta-
dos diretamente no CRAS, desde que disponha de espa-
co fisico e equipe compativel. Quando desenvolvidos no
territério do CRAS, por outra unidade publica ou entidade
de assisténcia social privada sem fins lucrativos, devem ser
obrigatoriamente a ele referenciados.

Ao afirmar-se como unidade de acesso aos direitos so-
cioassistenciais, o CRAS efetiva a referéncia e a contrarrefe-
réncia do usuario na rede socioassistencial do SUAS:
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A funcéo de referéncia se materializa quando a equipe
processa, no ambito do SUAS, as demandas oriundas das
situacdes de vulnerabilidade e risco social detectadas no
territério, de forma a garantir ao usudrio o acesso a renda,
servicos, programas e projetos, conforme a complexidade
da demanda. Oacessopodesedarpelainser¢Godousudrioem
servi¢o ofertado no CRAS ou na rede socioassistencial a ele
referenciada, ou por meio do encaminhamento do usudrio
ao CREAS (municipal, do DF ou regional) ou para o respon-
sdvel pela protecdo social especial do municipio (onde nédo
houver CREAS).

A contrarreferéncia é exercida sempre que a equipe do
CRAS recebe encaminhamento do nivel de maior complexi-
dade (protecdo social especial) e garante a protegdo bdsica,
inserindo o usudrio em servico, beneficio, programa e/ou
projeto de protegdo bdsica.

O CRAS &, assim, uma unidade da rede socioassisten-
cial de protecdo social basica que se diferencia das demais,
pois além da oferta de servicos e a¢oes, possui as fungoes
exclusivas de oferta publica do trabalho social com fami-
lias do PAIF e de gestdo territorial da rede socioassistencial
de protecdo social basica. Esta Ultima funcdo demanda do
CRAS um adequado conhecimento do territério, a orga-
nizagdo e articulagdo das unidades da rede socioassisten-
cial a ele referenciadas e o gerenciamento do acolhimen-
to, insercdo, do encaminhamento e acompanhamento dos
usuarios no SUAS.

O trabalho social com familias do PAIF é desenvolvido
pela equipe de referéncia do CRAS e a gestdo territorial
pelo coordenador do CRAS, auxiliado pela equipe técnica,
sendo, portanto, fun¢des exclusivas do poder publico e ndo
de entidades privadas de assisténcia social.

As fun¢des do CRAS ndo devem ser confundidas com
as fun¢des do érgao gestor da politica de assisténcia social
municipal ou do DF: os CRAS sao unidades locais que tém
por atribuicdes a organizacdo da rede socioassistencial e
oferta de servicos da protecdo social basica em determina-
do territdrio, enquanto o érgédo gestor municipal ou do DF
tem por fun¢des a organizacdo e gestdo do SUAS em todo
o municipio. Para uma melhor apreensdo das atribuicdes
dessas unidades, segue abaixo quadro comparativo:
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Atribuigdes do CRAS e Orgao Gestor Municipal ou do DF

CRAS | Orgao Gestor Municipal ou do DF

Fornecimento de informaces e dados para o Orgdo Ges- | Elaboracdo do Plano Municipal de Assisténcia Social.
tor Municipal ou do DF sobre o territério para subsidiar:

Planejamento, execugdo fisico-financeiro, monitoramen-

« aelaboracio Plano Municipal de Assisténcia So- to e avaliagdo dos servigos socioassistenciais do SUAS.

cial; Alimentagdo dos Sistemas de Informagdo e Monitoramen-
to do SUAS.

e 0 planejamento , monitoramento e avaliagao dos
servicos ofertados no CRAS;

Constituicdo das equipes de referéncia e demais profissio-
nais da politica de assisténcia social e qualificagdo profis-
sional dos trabalhadores do SUAS.

e a alimentacdo dos Sistemas de Informacdo do
SUAS;

e osprocessos de formagdo e qualificagdo da equipe
de referéncia;

Supervisdo, apoio técnico da oferta do PAIF e demais ser-
vicos socioassistenciais ofertados, tanto nas unidades pu-
blicas, quanto nas entidades privadas sem fins lucrativos,
prestadora de servigos.

Oferta do PAIF e outros servigos socioassistenciais da Pro-
tecdo Social Basica.

Gestdo da rede socioassistencial do municipio

Gestdo do processo de conveniamento das entidades pri-
vadas sem fins lucrativos de assisténcia social — quando

Gest3o territorial da rede socioassistencial da PSB for o caso

O CRAS assume como fatores identitarios dois grandes eixos estruturantes do Sistema Unico de Assisténcia Social
SUAS: a matricialidade sociofamiliar e a territorializacao.

A matricialidade sociofamiliar se refere a centralidade da familia como nucleo social fundamental para a efetividade
de todas as agGes e servicos dapolitica deassisténcia social. Afamilia, sequndoa PNAS, éoconjuntode pessoas unidas por lacos
consangtiineos, afetivos e ou de solidariedade, cuja sobrevivéncia e reprodugdo social pressup6em obrigacdes reciprocas e o
compartilhamento de renda e ou dependéncia econémica.

Essa centralidade deve-se ao reconhecimento, pela politica de assisténcia social, da responsabilidade estatal de prote-
¢do social as familias, apreendida como “nucleo social basico de acolhida, convivio, autonomia, sustentabilidade e protago-
nismo social” e “espaco privilegiado e insubstituivel de protecao e socializagdo primarias” dos individuos.

A assisténcia social também compreende a familia como um espaco contraditério, marcado por tensées, conflitos, de-
sigualdades e, até mesmo, violéncia. Nessa direcdo, ao eleger a matricialidade sociofamiliar como eixo do SUAS, a familia é
enfocada em seu contexto sociocultural e econémico, com composi¢oes distintas e dinamicas proprias. Essa compreensao
busca superar a concepcao tradicional de familia, o modelo padréao, a unidade homogénea idealizada e acompanhar a evo-
lucdo do seu conceito, reconhecendo que existem arranjos distintos, em constante movimento, transformacao.

A compreensado da familia ainda é determinada pelas estruturas geracionais e de género presentes: os conflitos e desi-
gualdades vivenciadas no ambito familiar devem ser analisados e trabalhados a partir da diferenciada distribuicdo de poder
e responsabilidade entre seus membros.

Outro elemento determinante para o desenvolvimento de servicos destinados as familias é o reconhecimento que elas
tém de suas caracteristicas, identidades culturais, interesses, necessidades e potencialidades distintas e que sua composi¢do
pode apontar demandas especificas: familias com criangas pequenas demandam atencdes diferenciadas daquelas destina-
das as familias com pessoas com deficiéncia etc. O atendimento a familia ainda deve ser planejado a partir do conhecimen-
to das necessidades e expectativas diferenciadas dos seus membros, em especial, de acordo com a forma como esse grupo
se organiza: se a familia € monoparental, extensa, entre outros.

Assim, o fortalecimento dos vinculos familiares e a defesa e promocgao do direito a convivéncia familiar e comunitaria,
finalidades da politica da assisténcia social, sdo um grande desafio. Para responder a esse desafio, o SUAS estrutura-se
buscando apoiar a familia nas suas fun¢des de protecao, socializagdo, aprendizagem e desenvolvimento das capacidades
humanas, assumindo como pressuposto fundamental que o usuério de seus servicos ou beneficios ndo pode ser desvin-
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culado do seu contexto familiar e social. Isto é, a politica de assisténcia social reconhece que somente é possivel tecer uma
rede de protecdo social ao se compreender os determinantes familiares de uma situacdo de vulnerabilidade social e acolher
mais de um membro dessa familia na busca da superacao dessa situagao.

Um bom exemplo dessa premissa é a realizacdo de uma acdo preventiva de negligéncia e maus-tratos a idosos: pro-
mover atividades informativas e de sensibilizacdo sobre os direitos somente dirigidos aos idosos é fundamental para o
reconhecimento e acesso a direitos. Todavia, se os cuidadores, filhas (os) e netas (os) dos idosos também n&o forem con-
templados por essa agdo preventiva, dificilmente esta tera o éxito esperado.

O SUAS, ao eleger a matricialidade sociofamiliar como uma de

suas bases estruturantes, organiza toda a rede socioassistencial para o apoio as familias, a fim de
assegurar a toda a populagdo o direito & convivéncia familiar, seguindo o pressuposto de que para
a familia prevenir, proteger e manter seus membros € necessaria a agdo efetiva do poder publico.
O CRAS, assim, considera as familias como um espago de ressonancia e sinergia dos interesses e
necessidades coletivas e de mobilizacdo a participagdo e ao protagonismo social, ou seja,

comg um vetor de mudancga da realidade social.

A territorializagdo refere a centralidade do territorio como fator determinante para a compreenséo das situacbes de
vulnerabilidade

e risco sociais, bem como para seu enfrentamento. A adoc¢do da perspectiva da territorializacéo se materializa a partir da
descentralizacdo da politica de assisténcia social e consequente oferta dos servigos socioassistenciais em locais proximos aos
seus usudrios. Isso aumenta sua eficdcia e efetividade, criando condicbes favordveis a acGo de prevengdo ou enfrentamento das
situacoes de vulnerabilidade e risco social, bem como de identificacGo e estimulo das potencialidades presentes no territorio.

Destaca-se que territério ndo se restringe a delimitacdo espacial. Constitui um espaco humano, habitado. Ou seja, o
territério ndo é somente uma porcdo especifica de terra, mas uma localidade marcada pelas pessoas que ali vivem. E nos
espacos coletivos que se expressam a solidariedade, a extensdo das relagdes familiares para além da consanguinidade, o
fortalecimento da cumplicidade de vizinhanca e o desenvolvimento do sentimento de pertenca e identidade. O conceito de
territdrio, entdo, abrange as relagdes de reconhecimento, afetividade e identidade entre os individuos que compartilham a
vida em determinada localidade.

Nessa direcdo, as caracteristicas de determinada localidade sdo intrinsecamente ligadas as formas de relacionamen-
to social predominantes, que por sua vez sdo diretamente influenciados pelos contextos social, cultural e econémico do
territério. E no territério que se evidenciam as contradicdes da realidade: os conflitos e desigualdades que perpassam e
resignificam as relaces familiares e comunitarias.

Assim, como no ambito local se expressam as desigualdades sociais, também é no territério que se encontram as po-
tencialidades para o enfrentamento destas desigualdades. Todavia, voltar-se para o territorio ndo significa esperar que so-
mente a solidariedade e a sinergia comunitaria serdo capazes de enfrentar as situagdes de desprotecdo social. Ao contrario,
significa o reconhecimento pela politica de assisténcia social que a organizacdo dos servicos por territérios torna possivel,
com uma boa gestao, construir a perspectiva do alcance da universalidade de cobertura da politica de assisténcia social,
a partir de suas particularidades e especificidades, bem como o compromisso do poder publico com a oferta adequada e
acessivel a servicos.

O CRAS materializa a presenca do Estado no territério, possibilitando a democratizagcdo do acesso aos direitos socioas-
sistenciais e contribuindo para o fortalecimento da cidadania. Ao eleger a territorializagdo como eixo estruturante do SUAS,
reconhece-se que a mobilizagao das forcas no territorio e a integracdo de politicas publicas podem potencializar iniciativas
e induzir processos de desenvolvimento social. A integracado de politicas, por sua vez, é potencializada pela clareza de ob-
jetivos e pela definicdo de diretrizes governamentais.
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