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RESUMO

A assisténcia social hoje, ndo diferente do sewcgssp de constituicdo e evolucéo, é
influenciada pelo contexto politico e econbmico amjuntura a que se insere. Apds a
Constituicdo Federal de 1988 no Brasil, passa pmme&mtos marcados por paralizacoes,
hipertrofia e regressoes, e essa instabilidadelendecisivamente sobre a oferta e execucgao
dos servicos socioassistenciais. O objetivo dedigoaé apresentar o resultado de uma
pesquisa empirica realizada nos CRAS da zona sudbstTeresina-Pl, analisando a
interrelacéo entre o PAIF e o SCFV: dois servicagpbtecdo social basica da Politica de
Assisténcia Social, que a Resolugéo n°® 109/200p0preerem executados em articulacéo
para que haja a complementariedade do trabalh@lsoom familias. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, com uso da técnica de andlsedados denominada nucleo de
significacdo. Os dados foram coletados via entt@visemiestruturadas com 0s sujeitos
participantes: profissionais das equipes de retamér© estudo apontou que a articulacao
entre os servicos € ténue, refletindo limites omyatdrios e profissionais. Conclui-se que,
diante da conjuntura recessiva no ambito dos dgeibciais, 0s servicos socioassistenciais e
com isso sua operacionalizacéo, tem sido comprdmetduzidos a um atendimento setorial,
isolado no interior de cada servigo que produz ofeda segmentada, ficando a articulacdo
entre o PAIF e o SCFV restrita as normatizadasagustitucionaliza.

Palavras-chavesPolitica de Assisténcia Social. PAIF. SCFV.
ABSTRACT

The Social assistance today, does not differ frisntaonstitution process and evolution, it is
influenced by the political and economic contextred conjuncture to which it belongs. After
the Federal Constitution of 1988 in Brazil, it gadgésough moments marked by paralysis,
hypertrophy and regressions and this instabilitgc$ decisively the provision and execution
of social assistance services. The aim of thisarebeproject is to present the result of an
empirical research carried out in the CRAS, in sbeatheast of Teresina-Pl, analyzing the
interrelationship between PAIF and the SCFV: twaidasocial protection services from
Social Assistance Policy, which the Resolution I®9 / 2009 proposes to be executed in
articulation, for the complementarity of social wowith the families. This is a qualitative
research, using the technique of data analysiedalbre meaning. Data were collected
through semi-structured interviews with the papi#ting subjects, the professionals of the
reference teams. The study pointed out that theudtion between the services is tenuous,
reflecting budgetary and professional limits. Imcloision, given the recessive conjuncture in
the scope of social rights, the social assistarcéces and its operationalization have been
compromised, reduced to a sectoral service, isblaithin each service, which produces a
segmented offer, what makes the articulation batw&lF and SCFV to be restricted from
the rules that institutionalize it.

Keyword: Social Assistance Policy. PAIF. SCFV.
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Politica de Assisténcia Social e a Articulagdo Ergros Servicos Socioassistenciais 185

1 INTRODUCAO

Historicamente, a assisténcia social tem se caidtitsob a influéncia do contexto
politico e econdmico a qual esta inserida. No Brasis Constituicdo de 1988, observa-se
com mais nitidez as repercussoes desse contexte stzh mesmo sendo institucionalizada
enquanto politica publica, de responsabilidade dtad®, ela sofre com a influéncia dos
governos e suas perspectivas ideopoliticas.

As conjunturas variantes em termos de ideologia®l@gicas econdmicas adotadas
pelos governos brasileiros tém repercutido expmesste sobre a oferta e execucdo dos
servigcos socioassistenciais que compdem a PotlcAssisténcia Social. Cinco momentos,
apos a Constituicdo de 1988, tém impactado a @ssiatsocial, tanto em termos regressivos
quanto de hipertrofia e volta dos momentos regressi

O primeiro momento observa-se na conjuntura inidial década de 1990 com a
eleicdo de Fernando Collor de Melo e a adocao dotpanedidas neoliberais. A assisténcia
social, outrora afirmada enquanto politica pubtiela Constituicdo Federal de 1988, teve sua
Lei Organica vetada pelo entdo presidente, sendivagia apenas no governo Itamar Franco
em 1993. O segundo momento diz respeito ao gowdeneernando Henriqgue Cardoso, que
tornou a LOAS letra morta, pois em oposicao, caimiina perpetuar uma assisténcia social
voltada para a refilantropizacéo, a focalizacaestimulo, a caridade e a solidariedade, com o
Programa Comunidade Solidaria e com manutencdo miag@o da politica neoliberal
adotada pelo Brasil desde Collor.

O terceiro momento é iniciado em 2003 com a posskuds Inacio Lula da Silva e
posteriormente o governo de Dilma Roussef, sitade os anos de 2003 e 2015, em que se
viveu 0 neodesenvolvimentismo. Neste periodo, stéssia social passa por um processo
hipertréfico fruto do alto investimento nos progemmde transferéncia de renda e na
estruturagcdo e institucionalizagdo do Sistema Uni Assisténcia Social (SUAS).
Caminhava-se rumo a sua efetivacdo enquanto pofitiblica até 2016 com o impeachment
de Dilma e a retomada dos principios neoliberaigdoxos com Michel Temer, em que a
assisténcia social entra em seu quarto momentoanh@ngelo congelamento or¢camentario,
pelo atraso no repasse dos pisos de financiamegrgtaeriacdo do Crianca Feliz, que resgata
0s principios do primeiro damismo, do higienisnmaperoluntariado.

O quinto e ultimo momento € a assisténcia sociajowerno de Jair Bolsonaro, que
convive com os efeitos da Emenda Constituciona®s%® que por um ano presenciou 0

fechamento de instituicdes sociais, a restricid@ maracesso ao Beneficio de Prestacéo
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R. N. M. Silva, S. M. Teixeira 186

Continuada (BPC), o veto a convocacdo pelo Condddmonal de Assisténcia para a XiII
Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, a etadm da Medida Provisoéria n® 905/2019,
que propde a retira dos assistentes sociais dutnosiNacional do Seguro Social (INSS)
repercutindo negativamente para a concessdo do BBC,outro lado, ampliou-se o
investimento sobre o Crianca Feliz e, no ultimo d@sno de 2019, sobre o Bolsa Familia.

Esse contexto € determinante para a normatizaigéficaicdo e implementagdo dos
servicos socioassistenciais, mas responde tambénsyao quase paralisia, limitacdes na
execucao, no alcance ou ndo dos seus objetivosedssproblemas de infraestrutura fisica e
humana, dentre outros. O objetivo deste artigotratee os diferentes ciclos da Politica de
Assisténcia Social, conforme essas diferentes namjas, e analisar as possibilidades
concretas de articulacao entre dois servicos diegio social basica: o Servico de Atencéo
Integral as Familias (PAIF) e o Servico de Conwi&ne Fortalecimento de Vinculos
(SCFV), a partir de uma amostra dos Centros der&efa de Assisténcia Social (CRAS) da
zona sudeste de Teresina-PlI.

Trata-se de uma pesquisa explicativa/analitica alitgtiva com trés frentes de
trabalho: analise da literatura, documental e pgeagde campo. Os sujeitos da pesquisa de
campo foram os profissionais das equipes de raferéos CRAS. Seguiu-se todos os
procedimentos éticos na pesquisa, sendo o propetvado pelo Comité de Etica da UFPI.
Como técnica de analise de dados, foi utilizadoUclen de significacdo que permite
apreender os significados presentes nas falasujeisos, através de énfases e repeticoes e

interpreta-los a luz das evidéncias empiricas eefiwencial tedrico utilizado.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 Assisténcia Social no Brasida Constituicdo de 1988 aos dias atuais.

A institucionalizacdo da assisténcia social enquagntica social se dar com a
emergéncia da questdo social no Brasil. O procgssacumulacdo capitalista impulsiona o
aparecimento de um contingente de trabalhadoremasbe rurais, que se amontoaram no
espaco da cidade, um espaco que desprovia de @tam@p urbano e de politicas sociais,
ocasionando o agravamento das problematicas soblasse entorno, a assisténcia surge
como estratégia do Estado, mediada por instituififssropicas e caritativas, ou por uma
atuacado governamental assistencialista, visandonizisx as manifestacdes da questao social:

aparece nao como um direito de cidadania, mas comif@vor.

Rev. FSA, Teresina, v. 17, n. 5, &tp. 183-208, mai. 2020 www4.fsanet.cofrepista 0SS



Politica de Assisténcia Social e a Articulagdo Ergros Servicos Socioassistenciais 187

Somente com a Constituicdo Federal de 1988 quseistéscia social ganha dimensdes
de politica publica, politica de Estado formalmecdestituida, parte da seguridade social.
Todavia, pés 30 anos de CF/88 e 26 anos de Lein@agdla Assisténcia Social, ainda se
colocam muitos obstaculos normativos e praticos paperacao da sua tradicdo historica,
acentuado pelas tentativas de desmonte da paidieaual conjuntura politica do pais.

Segundo Mota (2010), com a CF/88 a assisténcialgoassa a ser uma politica nédo
contributiva, destinada a parcela da sociedade eigeessidades materiais, sociais e culturais
nao sdo asseguradas pela renda do trabalho, enré&texa da condicdo geracional, ou das
necessidades fisicas e mentais. Nesse envoltsisiéasia social € colocada em um “novo
patamar”, nos termos da autora. Todavia, reconhjgeeo contexto politico econémico do
Estado brasileiro sufoca toda e qualquer tentatigaproduzir uma politica de cunho
universal.

No artigo 6° da CF/88, sdo estabelecidos os direitoiais. Essa mudanca é explicita
no Art. 6° “S&o direitos sociais a educacdo, asaddlimentacdo, o trabalho, a moradia, o
transporte, o lazer, a seguranca, a previdéncialsagrotecdo a maternidade e a infancia, a
assisténcia aos desamparados, na forma destatGigasti (BRASIL, 1988, p. 23).

O reconhecimento da assisténcia social enquanfticpopublica é demonstrado no
artigo 194 da CF/1988 ao estabelecer as politinascgqmpdem a seguridade social, dentre
elas estd a da assisténcia social ao lado da saldke previdéncia social. Assim esta
estabelecido no Art. 194. “A seguridade social caapde um conjunto integrado de acfes
de iniciativa dos Poderes Publicos e da sociediatinadas a assegurar os direitos relativos
a saude, a previdéncia e a assisténcia social” BRA 988, p. 151).

A CF/88 ndo s6 demarca a institucionalizacdo dstéssia social enquanto politica
publica, mas o inicio de um novo contexto politemmndmico para o Brasil marcado pela
crise mundial do capital que levou a adocéo doilme@llismo pelos governos, logo depois de
sua aprovacéo, perdurando até os dias de hoje.

O Brasil adota o ideario neoliberal no inicio dasside 1990 com a chegada ao poder
de Fernando Collor de Melo. Tal fato se configuna divisor de aguas na agenda politica
brasileira, pois permite a abertura externa, a apigacdo da esfera publica, a
desregulamentacdo econdmica e financeira, a infmdde politicas de controle fiscal, de
gastos publicos, dentre outros. No entanto, € c@maRdo Henrigue Cardoso que o
neoliberalismo tem o0 seu apogeu na década de X#taanauguracdo do Plano Real, que

configurou a reducéo da inflacao e estabilizacdm@mica (SILVA; TEIXEIRA, 2019).
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As reformas vivenciadas pelo Brasil nessa conjantavidenciam-se em dois
momentos que trazem caracteristicas peculiarediticpsocial. Fagnani (1999) evidencia
esses periodos: um que se inicia em 1990 e eraari®92, e outro que compreende de maio
de 1993 a dezembro de 1998. No primeiro momengmverno volta-se para a obstrucdo da
concretizacdo dos direitos outrora afirmados adiotagstratégias diversas, como o veto a
projetos de lei aprovados pelo Congresso.

Teixeira (2016) destaca que nesse periodo asdeges que dariam forma e execucao
as politicas de seguridade social foram vetadasgmiou totais pelo Poder Executivo. Uma
dessas refere-se a Lei Organica de Saude (LOS)eqgeabeu veto nos capitulos que definiam
as formas de participacdo popular. Em situacdo embsa esteve a Lei Organica da
Assisténcia Social (LOAS) que, em conformidade @mutora, foi completamente vetada
pelo presidente Fernando Color de Melo, sendo apwapenas em 1993 pelo governo
Itamar Franco sobre presséo dos movimentos em divassisténcia social.

Em um segundo momento, demarcado a partir de neal®93, como aponta Fagnani
(1999), tem como principal aspecto a entrada dedrelo Henrique Cardoso de Melo ao
Ministério da Fazenda e os seus mandatos enquestial@nte da republica. Até 1998 o pais €
marcado pela Reforma do Estado, pela reforma naid@reia Social, a reducao da
assisténcia social ao assistencialismo com a agfiovda Comunidade Solidaria e ainda,
segundo Teixeira (2016), marcada pela nova relagtico/privado, pelo voluntariado e a
nova filantropia.

Com o Programa Comunidade Solidaria (PCS), a éssist social passa a ser
permeada pela refilantropizacdo, a focalizacdo selatividade (MOTA; MARANHAO;
SITCOVSKY, 2010). Apesar disso, nessa época atéssia social galga um patamar,
embora minimo de protecdo social: a instituciomghio do Beneficio de Prestacéo
Continuada outrora garantido pela CF/88.

A LOAS trouxe a ideia de uma nova assisténcia saamlada no direito social néo
contributivo, que requer a relacdo entre econdmicsocial, a centralidade do Estado na
universalizacdo e na garantia de servi¢cos sodaigisl@s a quem dela necessitar, introduzindo
ainda o conceito de participacao social. Ao prapGrouxe inovacdes para que houvesse o
“controle social na formulacdo, gestdo e execucds politicas assisténcias” e assim,
instituisse canais de debates, como as conferéreide deliberagdo, como os conselhos,
reafirmando o Estado de Direito destacado pela t@oigho Federal de 1988 (COUTO;
YASBEK; RAICHELIS, 2017, p. 63). Esses avancos ratimos tiveram amplos limites na
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Politica de Assisténcia Social e a Articulagdo Ergros Servicos Socioassistenciais 189

sua operacionalizacdo durante toda a década de @@ adocdo de uma politica de
austeridade e de reducéo do gasto publico.

A década de 2000 mudara essa historia. A assiat@ocial passa por um processo
amplo de expansdo, ndo sem hostilidades, mas ssele por um contexto marcado pelo
conflito social e expressa o projeto ideopoliti@ esquerda de segunda via, que adere a
l6gica do combate a pobreza, via programas defér@meia de renda, com critérios de
condicionalidades. Nado rompendo com o neoliberaljsemtretanto, adotando uma versao
menos ortodoxa, mais flexivel, com investimentos desenvolvimento econdmico com
politicas sociais focalizadas nos mais pobres, merado pelos intelectuais de
neodesenvolvimentismo.

O neodesenvolvimentismo, apoiado pelos governaedio-esquerda, € a agregacao
da financeirizacdo, crescimento econdmico e ddiqemsi sociais compensatorias. Seu plano
de metas inclui crescimento econdmico aliado atipaéi de combate a pobreza. E ainda,
como destaca Mota (2012), essa politica contrilawa @ reducdo da pobreza, contudo nao
ocasiona uma transformacéo na minimizacao da dedayle social histérica no Brasil.

O social-liberalismo e o neodesenvolvimentismo ttuesn-se em uma nova
configuracdo do neoliberalismo, uma vez que a sircipal defesa é a existéncia de um
mercado forte e livre para produzir riquezas seagaeconomicas. A “preocupacdo” com a
questado social também é focalizada: a oferta pskadé por meio de politicas sociais
focalizadas na pobreza, na resolucdo das demanuagenciais. Isso atribui a politica de
assisténcia social uma centralidade, ndo no intletpromover uma politica universalizante,
mas de transforma-la na Unica via de protecao Isaciandividuo, através da ampliacao
macica dos programas de transferéncia de renda seatvicos de protecdo social basica e
especial (SILVA; TEIXEIRA, 2019).

Nesse contexto, Mota (2010) vai dizer que a aswiEtésocial se transforma num
fetiche, um mito de que vai resolver os problemaadlusdo social, sendo a protec¢éo social
por exceléncia. A resultante € sua ampliagdo, nirana pratica, da assisténcia social, dos
beneficios e servicos socioassistenciais por tagi@asil.

Nesse sentido, Teixeira (2016) destaca que a @&ssiatsocial, em um quadro de
adocédo dos fundamentos do social-liberalismo, hamate com entrada dos governos de
esquerda, ganha destaque entre as politicas dadsetpusocial, principalmente no que diz
respeito aos investimentos em torno dos benefadesidos dos programas de transferéncia

de renda como o Bolsa Familia e o Beneficio det&g@s Continuada (BPC).
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De 2005 a 2015 houve um aumento nos gastos tribsitde natureza social: de 0,3%
do PIB em 2002 para 1,8% do PIB em 2015, em tosl@dseas que compdem a pauta social
(BRASIL, 2016). O gasto social com a Politica dsigi€ncia Social chegou aos 1,2 do PIB.
O investimento em assisténcia social aumentou e#3&ntre 2002 e 2015, aumento esse
relacionado ndo so0 a institucionalizagdo do Ministdo Desenvolvimento Social e Combate
a Fome (MDS), mas a expanséao dos programas déeh@msa de renda, essencialmente com
o alargamento do acesso ao BPC e a focalizacatzawlfa pelo Programa Bolsa Familia
(BRASIL, 2016). A Secretaria do Tesouro Nacior2016) destaca que 80% do orcamento
da assisténcia social, a partir de 2004, chega®@¥@em 2015.

Paivaet al. (2016) aponta, em andlise a evolugcdo do investonem assisténcia
social nos ultimos anos, que o gasto do MDS paded89% do PIB em 2006 para 1,26%
em 2016, crescimento esse relacionado ao avancmeldisas socioprotetivas destinadas ao
publico da Politica de Assisténcia Social e a es@andos servicos socioassistenciais e
beneficios, principalmente do BPC: 55% do gastoviidS em 2016 era com o BPC. O
Programa Bolsa Familia ficou com 35,8%, ou sejg8%®0do recurso da assisténcia social era
destinado a transferéncia de renda.

Sobre esse apogeu orgcamentario da assisténcig $éaia (1995apud MOTA, 2010,

p. 135) o conceitua enquanto um “processo de assiatizacdo da protecao social”: pois a
expansdo orcamentaria da assisténcia social faletrimento da ampliagdo do gasto com a
saude e a previdéncia social que passam a coroawer reducéo dos repasses financeiros da
Unido e com reformas restritivas.

A assisténcia social passa a ser legalmente recioiahenquanto politica com a
aprovacéo da Politica Nacional de Assisténcia $¢(feMAS) em 2004 e do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS) em 2005, atualizado etr?2®m a nova NOB/SUAS.

A PNAS teve como funcédo essencial dar identidaderganizar 0s servigcos
socioassistenciais da assisténcia social, retomamdoesponsabilidade do Estado no
financiamento da politica. Também delimitou e cdmou suas ofertas a partir dos niveis de
protecdo social basica e especial, a serem dissutid topico seguinte, definindo servicos,
programas, projetos e beneficios que devem sdadter na rede direta e indireta, esta ultima
de forma complementar. Inaugura a ideia de unidpdbficas estatais a serem ofertadas a
populacdo regionalmente territorializadas: os @sntte Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS), responsaveis pela execucao dos servicgsatecao social basica, bem como pela

organizacdo e coordenacdo dos demais servicosddsrina rede socioassistencial de seu
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territério. Sdo os CRAS que demarcam a trajetdgantunicipalizacdo das ofertas na
assisténcia social (TEIXEIRA, I.; CARNEIRO, 2019).

A marca da municipalizacao impulsionou a expansaassisténcia social em termos
de unidades institucionais de protecéo social bagipesar da vivéncia em um contexto de
retragdo orcamentéria desde 2016, a quantidadeR#«S Gem aumentado no Brasil desde
2010, atingindo 8.292 unidades em 2017. Em 20lmet.720 municipios que possuiam
CRAS em seu territorio e em 2017 esse numero awm@atra 5.512, o que representa 98,9%
dos 5.570 municipios brasileiros com coberturaatgigs socioassistencias da Politica de
Assisténcia Social (BRASIL, 2018).

A protecdo social basica na oferta dos servicomassistenciais possui os Centros de
Convivéncia como unidades publicas ou ndo ligada€RAS, que ofertam o Servico de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV)SOFV vem sofrendo rebatimentos de
ordem estrutural e de implantacdo desde 2014, qudmmdive uma reducdo em seu
guantitativo total: em 2015 existiam 8.086 cengpsm 2017, reduziu-se para 8.041 unidades
publicas ou conveniadas. O Censo SUAS 2017 destgoeu 43,6% dos Centros de
Convivéncia em 2017 eram governamentais, compondtotal de 3.506 unidades e 56,4%
eram nao governamentais, 4.535 unidades (BRASIL3R@ue mostra que esse crescimento
se deu articulando o publico com o privado.

A Politica de Assisténcia Social tem sofrido sesdransformac¢des nos ultimos anos
fruto da retomada de ideias neoliberais ortodoxas2616, que reduzem a participacdo do
Estado no provimento de politicas sociais. Com ealicheoliberal classico, € propalada a
necessidade de estabilizar o pais e estancareaemismbdmica e fiscal. Essa retomada se da
com ascensédo ao poder do partido de Centro-Dil@ilddDB no governo de Michel Temer.
Uma das medidas de austeridade adotadas foi asgdimda Emenda Constitucional n. 95 de
2016, que prevé a instituicdo de um novo RegimeaFisa esfera dos Or¢camentos Fiscal e da
Seguridade Social da Unido, congelando por 20 &iesc 0 orcamento das despesas
primarias, ajustadas somente pelo valor da inflagdo

Para o novo governo federal e seu projeto ideapmlia raiz do problema reside no
aumento da despesa publica primaria que tem ocaoa maximizacdo da divida publica
federal, tornando-se essencial a estabilizacdcadgsacdo. Assim, o objetivo € limitar o
gasto publico: “a partir de 2017, a despesa prandai Unido sera limitada ao gasto realizado
em 2016, sendo este teto corrigido anualmentevaelacio do indice Nacional de Precos ao
Consumidor Amplo (IPCA) até 2036” (PAIV& al., 2016, p. 6).
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O Novo Regime Fiscal (NRF) imp6s a Politica de #tssicia Social a reducéo de seu
orcamento, comprometendo programas, projetos,cesnd beneficios. De acordo com Paiva
et al. (2016), estima-se que para o ano de 2036 as pefdascardo a casa dos 54%,
totalizando um valor de R$ 868,00 bilhées, o que28ranos reduziria para menos da metade
0s recursos destinados ao provimento de servicomsdesténcia social, regredindo a
participagcdo do governo no custeio de politicagstsgiais a patamares inferiores ao
observado em 2006 (0,89%), passando de 1,26% ebfnp20a 0,70% em 2036.

Para Paivaet al. (2016), o congelamento orcamentario nas politipablicas
representa uma desresponsabilidade do Estado csiuagdo social do pais, vez que a
desigualdade social tem crescido a cada dia. Al&ssodha um distanciamento entre a
atuacao publica no campo social e 0 processo dmdalsimento do pais, ou como destacam
0s autores, desconsidera-se 0 impacto positivooguevestimento publico em educacéo,
saude, assisténcia social e cultura ocasiona rendelsimento do pais. Os governantes néo
veem 0 gasto social enquanto investimento soais,pjoduz a dinamizagédo da economia e
seu proprio financiamento (PAIV& al., 2016).

O que se vé diante da discussao proposta ¢ o pmdesdesconstrucdo do SUAS:
“tem-se o desmonte de direitos sociais historicaeneonquistados nas lutas sociais dos
trabalhadores, interrompendo um processo exitosoonatru¢cdo de uma contracultura de
substituicdo do n&o direito pelo direito” (SILVA,.,,S2018, s.p.), e é no ambito do
financiamento, como visto, que a assisténcia sécalveramente atingida.

No governo de Temer foi criado o Programa Criangl&z Fpela primeira dama, que
utiliza os recursos do Fundo Nacional de Assistéfacial sem ser um servico tipificado e
em detrimento dos recursos para 0s demais seso@d3assistenciais.

No atual governo de Jair Bolsonaro, de Extrema#airedo projeto neoliberal se
extremiza assumindo dimensdes que Chaui (2019)ndeaode neoliberalismo totalitario,
autoritario que flerta com o fascismo e se conwapddemocracia construida no pais, pés
CF/88. Nesse projeto ideopolitico conservador, ki econdbmica de reducdo do gasto
publico, da austeridade nos moldes neoliberaimdéatadas e contrarreformas regressivas sao
aprovadas e implementadas.

Além do congelamento dos or¢gamentos das politcasis, a Politica de Assisténcia
Social tem sofrido corte no seu orcamento desd8&,28ém de contingenciamentos, atrasos
no repasse dos recursos federais que vem ameaganaioutencao dos servicos.

Assim, a cada dia se presencia o retrocesso nd@sduial, o afunilamento do acesso

aos beneficios e servicos socioassistenciais, @gterda imposicdo de condicionalidades e
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das transformacOes nas condi¢cdes para a obtentd® de transformacbes recentes no
requerimento do Beneficio de Prestacdo ContinuB#C) demonstram esse contexto de
retrocessos. Alargaram-se a distancia entre o ioeéred e 0 acesso ao beneficio. O INSS
instituiu o atendimento a distancia e online pégars beneficios, dentre eles o BPC. Agora o
requerente solicita o beneficio pelo Meu INSS gavéis do 135 e aguarda meses para que
seja agendada a pericia médica e social. Os cdaeseneficio, a revisdo rigorosa das
condicOes para acessa-lo agrava as situacOes piotdedio, as condicbes de pobreza que, se
nao forem de extrema pobreza, ndo sédo atendidbasecsoregando ainda mais as funcdes
familiares: porque ndo basta ao Estado a deperadéisita do individuo acometido por
deficiéncia ou pela idade, agora € necessario amds a dependéncia financeira e a
insuficiéncia da familia para atender as neceseglad

Outro fator relacionado as mudancas na PoliticaAsigsténcia Social, deu-se na
reducdo da mesma a uma secretaria que abarcaecstézzs de outras politicas. A revogacao
da resolucédo do Conselho Nacional de Assisténai@galSgue convocava a 12° Conferéncia
Nacional de Assisténcia Social, impondo empecihegecucao do controle social. Contudo,
a sociedade civil organizada convoca a ConferéNeie@ional Democratica de Assisténcia
Social para impulsionar as discussfes em tornagssiatancia social e de seu financiamento.
Esse impulso levou ao aumento da destinacdo or¢arieedo governo federal para com a
assisténcia social, passando a investir, no fie@@l9, R$ 938,00 milhdes na pauta.

O governo tem investido enquanto prioridade orcaamen o Programa Crianca.
Foram destinados para a ampliacdo do programa RS mithdes de reais, ap0s o
reconhecimento internacional através de um prémtiernacional na area da educacado, o
WISE Awards, da Cupula Mundial de Inovacdo para ducBc¢do, configurando
historicamente a ligadura da assisténcia socialifiga de educacéo.

O corte de beneficiarios do Programa Bolsa Famdédmn a suposta acusacdo de
desvios, foi contrabalangado com o pagamento dpak8gla do Programa Bolsa Familia que
maximizou o orcamento do programa, fechando o an®# 33,6 bilhdes, 10% a mais que o
ano anterior; contudo, inferior ao investido nossaanteriores ao golpe de 2016.

Diante dos apontamentos, tem-se uma politica @iljice desde a Constituicao
Federal de 1988 vive as influéncias do contextadtipolecondmico e ainda ideolégico do
pais, contexto esse que tem incidido decisivamsoliee 0S servicos socioassistenciais de
protecdo social basica e especial afiancado, gpendem do cofinanciamento federal no
desempenho de suas funcdes. Para efeito dest® esttapico posterior analisa os servi¢cos

de protecdo social basica, especialmente os SerdiedProtecdo e Atendimento Integral a
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Familia (PAIF) e o Servico de Convivéncia e Fodatento de Vinculos (SCFV) em seu

movimento de articulagao, prevista normativamente.

2.2. Os Servigos de Protecdo Social Bésica e a@utacdo entre eles.

O termo servi¢o socioassistencial, que envolveeodg®s de protecdo social basica a
serem analisados nesta secdo, é encontrado na L&dASeu artigo 23, e designado como
“atividades continuadas que visem a melhoria da da populacédo e cujas acdes, voltadas
para as necessidades basicas, observem o0s ohjginmmspios e diretrizes” nela contidos
(BRASIL, 2011, p. 18).

Com a aprovacgdo da Politica Nacional de AssistéBoizial (PNAS), introduz-se a
nocdo de protecdo social de oferta territorializadestitucionalizada reafirmadas com a
criagdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SU#m 2005. Implementa-se, a partir de
entdo, os servicos de protecdo social atravésaldigisdo em dois campos: a protecao social
bésica e especial. Os servigcos de protecdo soéfta séo tipificados em: Servicos de
Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIFRV&0 de Convivéncia e Fortalecimento
de Vinculos (SCFV) e Servico de Protecdo Socialiddaso domicilio para Pessoas com
Deficiéncia e Idosas.

A Resolucao N° 109, de novembro de 2009, tipifiss@rvicos socioassistenciais no
ambito da Politica de Assisténcia Social, conceitiedine e gera seus objetivos, provisoes,
bem como determina usuarios com seus respectiviis, pgondicbes e formas de acesso,
trabalho social a ser desenvolvido, periodo deifumaenento, segurancas afiancadas, dentre
outros aspectos.

O PAIF é definido enquanto o trabalho social comifias, de carater continuado que
busca fortalecer a fungéo protetiva da familia,iptermédio da prevencao as ocorréncias de
rupturas de vinculos, o acesso e usufruto de alreibuscando o desenvolvimento de
potencialidades e aquisicdes das familias e o léoitaento dos vinculos familiares e
comunitarios (BRASIL, 2009).

A Cartilha de Orientacbes Técnicas v. 01 (2012)indefque, para além do
reconhecimento das demandas sociais das familiBg\ll6 atua de forma a desenvolver as
potencialidades da familia, reconhecendo-a envalyidr aspectos positivos, organizacéo,
participacéo cidada, redes de apoio e solidariedpeedevem ser identificados para que um
dos seus objetivos assentados na Tipificacdo Nalctws Servigcos Socioassistenciais (2009)

seja concretizado: “fortalecer a funcéo protetigafamilia, contribuindo na melhoria de sua
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qualidade de vida’. E ainda materializar o trabaffuzial estabelecido pela tipificacao:
“mobilizacéo e fortalecimento de redes sociaisp@a (BRASIL, 2009, p.13). Desse modo,
se estabelece a contradicdo basica, um servicicpiblas que busca enfrentamentos pelas
redes informais e recursos internos da familia, soArgumento do fortalecimento dos
vinculos familiares.

A Tipificagdo Nacional dos Servigos Socioassis@Bscf2009) estabelece os usuérios
do PAIF, reiterando a focalizacdo e a seletividadéoricamente constituida na assisténcia
social: familias beneficiarias dos programas densteaéncia de renda e beneficios
assistenciais; que tiveram seu acesso limitadosiaracdo de vulnerabilidade; pessoas com
deficiéncia e/ou pessoas idosas com fragilizac&eqags ou sociais. O publico atendido pelo
servico, em sua maioria, € beneficiario do Progr&usa Familia (PBF) em situacédo de
descumprimento de condicionalidades, ou seja, as widneraveis, um publico restrito que
limita a perspectiva de prevencao dos riscos seiacentua a seletividade.

Além do PAIF, a Tipificacdo Nacional dos ServigcosciBassistenciais (2009) e
demais normativas no ambito da Politica de AssiséBocial, tipifica como servico da
protecao social o SCFV, um servico que complemerttabalho social com o familiar em
articulagcdo ao PAIF. O SCFV é realizado em grupoganizado a partir de percursos, de
acordo com o seu ciclo de vida do usuario (0 ad;aé a 15 anos; 15 a 17 anos; 18 a 29
anos; 30 a 59 anos e idosos). Desenvolve ativideolesivas intergeracionais ou néo, para
gue haja a prevencéao da ocorréncia de situacdescdesocial (BRASIL, 2009).

A definicdo de um perfil de publico para acesso SfOFV tem ocasionado o
fortalecimento da perspectiva da seletividade, taf@® do servico a possibilidade de
universalidade nos grupos focalizados. Utiliza@,acomo exemplo, a populagéo idosa com

acesso em excepcionalidade:

Idosos beneficiarios do Beneficio de Prestacdo iQweda; Idosos de familias
beneficiarias de programas de transferéncia deareltibsos com vivéncias de
isolamento social por auséncia de acesso a sereigg®rtunidades de convivio
familiar e comunitario e cujas necessidades, ist&® e disponibilidade indiquem a
inclusdo no servico (BRASIL, 2009, p.19).

Essa delimitacdo de publico que nédo se limita epeana idosos a serem atendidos
pelo SCFV, mas aos demais ciclos de vida, o quietan reforco do papel subsidiario do
servi¢co, quando as familias falham nos cuidadossesténciaem domicilio, incompativeis
com a perspectiva de intervencao preventiva, atadamilia chegar a situacdes extremas de

exclusao e da universalizacéo dos servicos
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Nessa estruturacdo, o SCFV trouxe a perspectivaeddacos oferecidos para os
membros familiares que mais precisam de assistérciguidados, como criangas,
adolescentes, jovens, idosos. Apresenta tracosnueprocesso de desfamiliarizacdo ao
oferecer essa assisténcia com meétodos de soc@izacupacdo do tempo livre, acdes
socioeducativas como a arte, cultura, lazer, Igdaiminuindo o tempo que as familias
gastariam com essas acoes e prevenindo ocorrénascds sociais.

Os servicos, PAIF e SCFV, sao executados no andoit€entro de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) ou em unidades da redeassistencial governamental ou nao,
como é o caso do SCFV. Ao ser desenvolvido noiartelo CRAS, o SCFV com suas
atividades ndo pode comprometer a execucio das dodRAIF. E da coordenacdo do CRAS
a responsabilidade de manter a articulacdo entsergg;os.

A articulacéo entre o PAIF e o SCFV é proposta eispectiva de complementar o
trabalho social com familias, através do atendimelois membros da familia atendidos ou
ndo pelo PAIF. Na Politica de Assisténcia Socipfisaa Tipificacdo Nacional dos Servigos
Socioassistenciais (2009), diversas foram as @gées técnicas que surgiram no intuito de
subsidiar essa interrelacdo entre os servicos. rilli2ade Orientacdes Técnicas PAIF v. 01
(2012) € um exemplo: destaca que para que a ag@éwlseja efetivada, é necesséario o
referenciamento das unidades de SCFV ao CRAS éa,ammdeterminagdo de um fluxo de
encaminhamento e informacéo sobre as familias eatservicos. Recomenda a indicacao de
um técnico de referéncia responsavel pela artidolago PAIF aos servicos da rede
socioassistencial referenciada do CRAS. Esse profial serd responsavel em promover a
interacdo do PAIF com o0s servigos, por meio de idesn visitas as unidades,
acompanhamento das familias etc.

O profissional técnico é presente ndo s6 no PAKS no ambito do SCFV, uma vez
que, de acordo com o manual Perguntas e Respasbas Servico de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (2017), a equipe do SGF¥omposta por um técnico de
referéncia, técnico de nivel superior do CRAS e pekentador social, e ainda o facilitador. A
esse técnico de referéncia é destinado atribuigGesenvolvem os dois servigos, como o
atendimento particularizado e visitas domiciliadssfamilias referenciadas ao CRAS: se sao
referenciadas ao CRAS pressupde o seu atendimer@mbito do PAIF.

Com o reordenamento do SCFV, por intermédio da IRg&o n° 01, de 21 de

fevereiro de 2013, a ideia de atendimento priaataos usuarios vitimas de trabaihéantil,

violéncia e/ou negligéncia, situacdo de acolhimemtentre outros, os torndemandas
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potenciais de insercdo no SCFV. 50% do publicodadenpelo SCFV e sua familia devem ser
inseridos e estar em acompanhamento pelo PAIRisedado e limitando o acesso ao
servico, que até entdo a Tipificacdo tencionava possibilidades de ser desfamiliarizante. A
articulacao entre os servi¢os pressupde o encamarita de usuarios do PAIF ao SCFV, ou
a referéncia contraria.

De porte das garantias da Resolucao n° 01, de 2dvdeeiro de 2013, em 2016, o
ainda Ministério Desenvolvimento Social (MDS) eledaoo Caderno de Orientacdes Servigos
de Protecdo e Atendimento Integral a Familia ei§eme Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos com o objetivo de orientar gestores eit@snna operacionaliza¢do dos servi¢cos. O
documento se propunha a fornecer elementos paragjatores envolvidos pudessem atuar
em concordancia as prerrogativas aprovadas. Caonasdanalises de Silva e Teixeira (2019)
nao encontraram pontos de articulacdo que pudegsasionar um impacto de mudanca na
politica, ainda assim, as articulacdes em reddzdrtal e vertical, ou seja, entre politicas
publicas e seus servi¢os e internamente dentrondentesma politica, € um passo a frente no
processo de uma inclusdo com perspectiva de itittapte.

Apesar dos avancos no interior da Politica de A&si$a Social, no periodo de 2005 a
2015, em pleno vigor do neodesenvolvimentismo,csescimento é contraditorio e expressa
as diretrizes governamentais, énfase nos programasansferéncia de renda e servicos a
publico restrito e seletivo, dado a prioridade nmbate a pobreza, com a parceria com as
familias que ganham centralidade na politica, coex@ectativa tradicional de que devem
cumprir condicionalidades e exercer seu papel ategéio social, além das parcerias com as
Ongs na execuc¢ao de parte consideravel do SCH¥agigo pluralismo de bem-estar social
em oposi¢cao ao Estado de Bem-Estar Social.

3 METODOLOGIA

A operacionalizacdo da relacdo entre o PAIF e o\S€FResultado de parte das
analises desenvolvidas na pesquisa de mestradmaelas autoras, cujo objeto de estudo é a
relacéo entre o PAIF e o SCFV, desde as normaszaslanplementadas.

A pesquisa foi do tipo analitica/explicativa, pqiessibilitou identificar os fatores
determinantes para a ocorréncia dos fendmenosunarwao explicar a razdo das coisas (GIL,
2002). Com trés frentes e procedimentos: revisddetatura, analise documental e pesquisa
de campo.
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O estudo empirico foi essencial, pois propiciotbaeovacdo direta do objeto em sua
manifestacdo espontanea com o intuito de obternt#gdes e/ou conhecimentos sobre um
problema para qual se busca uma resposta (LAKATMFRCONI, 2003).

A abordagem foi do tipo qualitativa, pois permitmalisar “[...] o universo dos
significados, dos motivos, das aspiracdes, dagasenlos valores e das atitudes” (MINAYO,
2012), além das opinides e informacdes necesgaaiasreconstruir processos e comparar o
normatizado com o operacionalizado. A técnicaasida na coleta dos dados foi a entrevista
do tipo semiestruturada, pois segundo Deslande42)j20a semiestruturada permite a
construcdo de um roteiro guia, sem fechar numatasdrfixa.

O Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CR#&8) campo empirico de
observacao, vez que, executa direta ou indiretar®iAIF e 0 SCFV. Teve como amostra
04 (quatro) CRAS da zona sudeste de Teresinag@l)ser a zona com 0 menor numero de
instituicoes e a terceira maior em populacao (THRES2018).

Os sujeitos participantes da pesquisa foram: O8spionais técnicos de referéncias
dos servicos (assistente social e psicélogo), desdmanuais técnicos afirmarem que sao 0s
responsaveis pelo desenvolvimento do trabalho Isomia familias.

A técnica de andlise dos dados foi 0 nucleo defgiggao, pois para Aguiar, Soares e
Machado (2015) assegura ao pesquisador assimilaormss de significacdo da realidade
constituidas pelos sujeitos, transcendendo o ernpipassando da aparéncia das palavras
(significados) para sua dimenséao concreta (AGUIBRARES; MACHADO, 2015).

A construcdo do nucleo de significacdo € processadpartir de trés etapas
fundamentais: levantamento de pré-indicadores éguincia, a énfase e a reiteracdo de
determinadas palavras e expressbes, sua carga oamaocisuas insinuagdes [...]";
sistematizacdo de indicadores, que consiste em reamger a articulagcdo entre os pré-
indicadores responsaveis pela constituicdo dasafrde significacdo da realidade; e a
sistematizacdo do nucleo de significagdo, onde abssca realidade concreta mediante o
processo de articulacao dialética dos indicad#x€8)AR; SOARES; MACHADO, 2015, p.
64), interpretados a luz do referencial tedrico.

Todas estas etapas levaram aos resultados da g®sogile seguiram as
recomendagdes das Resolu¢des do Conselho Nace&adie n°. 466/2012 e 510/2016, que
tratam de normas regulamentadoras de pesquisasngoé/em seres humanos. Apontou-se
0s resultados na secdo seguinte a partir da andéseim dos nucleos da pesquisa

“Operacionalizacao da relacdo ente o PAIF e o SAte/&studo empreitado em Teresina-PlI.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

4.1. A operacionalizacéo da relagcéo entre o PAIF@SCFV em Teresina-PI.

Dados do Plano Municipal de Assisténcia Social dmigipio de Teresina-Pl (2018-
2021) apontam que equipamentos sociais (CRAS e GRrEAam distribuidos em territorios,

a partir do niumero de habitantes e das vicissitpdesles enfrentadas: Norte, Sul, Leste e
Sudeste, em que sdo ofertados servicos socioassidsede protecdo social basica e especial
de execucéo direta do gestor municipal ou por adéd sem fins lucrativos, conveniadas ou
ndo com a SEMCASPI, érgdo responsavel pela gestdeotitica de Assisténcia Social no
municipio (TERESINA, 2018).

Esse mesmo documento, Plano Municipal de Assist&mcial (2018-2021), mostra a
existéncia de uma Geréncia de Protecado Social BasiSEMCASPI que coordena a gestao
de 19 CRAS, sendo 04 no territorio sudeste, cammoireco desta pesquisa que, de acordo
com a NOB/SUAS (2005), deve referenciar até 500@filfas/ano cada, através do PAIF. A
protecdo social basica no municipio ainda € comappst 71 Servico de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV), sendo 14 de @&t direta do 6rgdo gestor e 37
executados por Entidades Socioassistenciais dedsaiz civi. A SEMCASPI, na tentativa de
qualificar a oferta dessas entidades, mantém camenrepasse de recursos financeiro para
34.

O PAIF é o principal servico da protecdo socialidzgspois € por meio dele que a
matricialidade sociofamiliar é materializada no SJADeve manter articulagdo com o0s
demais servicos da protecdo social basica: “é oFPAue identifica e realiza o
encaminhamento das pessoas idosas para a inser¢0RY e que acompanha as familias
dos usuérios do servico, caso se encontre em &duage maior vulnerabilidade ou risco
social” (BRASIL, 2012b, p.35-36).

Para analisar a operacionalizacdo da relacdo enRAIF e o SCFV é necessario
compreender que a articulagcdo e a complementageztade 0s servicos sd0 necessarios, pois
0s usuarios atendidos pelo SCFV e os demais merdaréamilia podem ser acompanhados
pelo PAIF. Essa articulacdo, de acordo com o Maned&erguntas Frequentes SCFV (2017),
é efetivada a partir do estabelecimento de fluwesrtaminhamentos, acompanhamento das
demandas, do dialogo entre as equipes e do plaeejara avaliagdo das acdes. Para verificar
como se d& a operacionalizagdo desses servicogatidade do municipio, ouvimos 0s
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profissionais de referéncia, e seus discursosas fadssaram por processo de andlise, a partir
da técnica dos nucleos de significado.
O nucleo de significado foi reconstruido a parts gbré-indicadores e construcéao de

06 (seis) indicadores, conforme quadro abaixo:

Quadro 1 - Nucleo de Significacdo “Operacionalizagida relacdo entre o PAIF e 0

SCFV”
PRE-INDICADORES INDICADORES
“O publico ndo chega até a equipe PAIF”
“Nao existe acompanhamento das familias” . i
“Dificuldade de inserir publico prioritario” “NAO TEMOS FAMILIAS DO SERVICO NO
“Do servigo que eu referencio, nenhuma” MOMENTO EM ACOMPANHAMENTO PELO PAIF”
“Nédo tenho prontuario aberto das familias do sende

convivéncia”

“Dificuldade de reunir maes de adolescentes dogier
de Convivéncia por conta do horario”

“Dificuldade de trazer essa familia uma vez ao még

CRAS"
“A gente tem mais dificuldade da familia de lapara ca,| “FALTA DE ADESAO DAS FAMILIAS DO SCFV AO
aderir ao grupo PAIF” PAIF”

“As familias envolvidas em outras atividades”

“A pessoa que faz parte do outro programa né, @ee|n
quer”

“Dificuldade de encaminhamento da equipe do Seryico
para o PAIF”

“Os participantes dos grupos chegam primeiro la §§CF

“A familia chega ao Servico de Convivéncia” “A MAIOR PARTE DO PUBLICO DE FATO NAO E DE

“Eles vdo direto para o servico porque conhece |um ENCAMINHAMENTO DO PAIF"
vizinho”

“As demandas vém para mim por meio deles (Oriemtad
facilitador)”

o

“As demandas vém do orientador social”

“Orientador social traz as demandas” “O REFERENCIAMENTO DO SERVICO DE

“Orientador social percebe alguma coisa” CONVIVENCIA PARA O PAIF”

“A orientadora quem traz essas demandas”

“O retorno de inserir no PAIF vem de 18"

“Ocorre praticamente pela conversa do orientadon co
técnico”

“O participante do servico é envolvido”

“Planejamento no Servico”

“Elegemos democraticamente uma representante do “O PLANEJAMENTO DO SERVICO DE
Servigo, gue representa as demais usudrias” CONVIVENCIA OCORRE MENSALMENTE. E FEITO
“Planejamento com os participantes do Servigo | de COM A PARTICIPACAO DOS ORIENTADORES,
Convivéncia” FACILITADORES, TECNICAS DE REFERENCIA,
“Participagéo desse publico no planejamento doiGede | ESTAGIARIAS, PUBLICO SUAS NO SERVICO DE
Convivéncia” CONVIVENCIA”

“Planejamentos separados com o publico idoso, com o
publico de crianca e adolescente”

“A gente traz para eles os temas, inclui dois, teésas por|
més”

“Avalia antes como foi 0 més que ainda nao terniinou

“Avaliacdo do més anterior”

“Avaliacdo é bem participativa”

“A avaliagdo envolve aquele membro que participa|do “AVALIACAO PARTICIPATIVA”
grupo”

Fonte: construido pelas autoras com base nasdasagrofissionais A;B;C;D;E;F.
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A realidade pesquisada aponta para uma divergéntia a execu¢ao dos servi¢os de
protecdo social basica e a normativa postulada ipdicAcdo e demais resolugbes que
compdem a Politica de Assisténcia Social, conforexpressam o0s depoimentos dos
profissionais do territorio sudeste de Teresina-Blcomparacdo com o quadro normativo. O
Quadro 1 mostra, a partir da entrevista com ositegjeque atualmente n&do estdo sendo
acompanhadas familias do SCFV pelo PAIF. O ndo panhamento dessas familias pode
ser observado a partir da analise de trés indieadprincipais: “Nao temos familias do
servico no momento em acompanhamento pelo PAIF4jtdFde adesdo das familias do
SCFV ao PAIF" e “A maior parte do publico de fatdoné de encaminhamento do PAIF"
(grifos das autoras).

O primeiro indicador “Nao temos familias do servico no momento em
acompanhamento pelo PAIFEfemonstra a inexisténcia momentaneamente de fandba
SCFV em acompanhamento pelo PAIF. Tem-se nestelgsequie os usuarios do SCFV de
modo geral ndo sdo acompanhados pelo PAIF. Neks&hui-se os tidos enquanto publico
prioritario, 0 que compromete a articulacado néersde os servicos da protecao social basica,
bem como a relacdo do PAIF com o PAEFI. Demongralssse modo, ndo s6 a fragilidade
das articulacoes entre PAIF e SCFV, mas entre estes demais servicos da rede
socioassistencial do territério. Como destacamaSHv eixeira (2019) a intersetorialidade néao
€ adotada na prética, e as redes sdo uma retwicada na incapacidade do Estado de dar
respostas as refracoes da questdo social. Comodsegiservar, nem mesmo as relacdes
interinstitucionais dentro de uma mesma politiaaseguem ser viabilizadas.

O ndo acompanhamento familiar tem suas causascddatano segundo indicador
“Falta de adesao das familias do SCFV ao PAIF'dedido pelo pré-indicador “familias
envolvidas com outras atividades”, que envolverusgacia de adesao da familia do PAIF ao
servico decorrente das dificuldades de se chegao &€RAS por questdo de transporte;
horéario de funcionamento do CRAS chocando com cheedrio de trabalho; as familias sdo
envolvidas em outras atividades como as chefiadds figura feminina, que cumula o
encargo de mae, esposa, investem no trabalho doméstainda sdo empregadas nas
instituicbes que formam o mercado de trabalho;réat@ue limitam o trabalho social com
essas familias no &mbito da articulagéo entrerog;es.

Outro pré-indicador “A pessoa que faz parte docophnograma, né, que nao quer”
expressa a manutencdo de velhas representacfes soliamilia fundada na sua

responsabilizacdo independente de suas condigdissleevida.
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As dificuldades limitantes que pdem 6bice ao acarthpmento pelo PAIF, apontados
pelos sujeitos participantes neste indicador, wadfidparticipacdo dos trabalhadores sociais,
como destaca Mioto (2018), no desempenho de agiegeiteram a responsabilizacdo e
culpabilizacdo da familia por seus dilemas e fremasAs acdes dos profissionais, nesta
perspectiva, concatenam com suas dificuldadeszeée ¢a‘contramovimento a légica reinante
ou articularem resisténcias a ela” (p.33), sucudibia expectativa social e cultural que as
familias pobres ndo querem cuidar dos filhos, s2gligentes, que querem que o Estado
assuma seus filhos, “embora grande parte delesusssformas discursivas assumem atuar
em uma perspectiva de garantia de direitos soeiai® defesa das familias” (MIOTO, 2018,
p. 33).

No indicador “A maior parte do publico de fato réide encaminhamento do PAIF”,
0S sujeitos participantes destacam a demanda @sgantomo a principal via de acesso para
o SCFV e ndo o encaminhamento da Equipe Técnica &specto ndo é objecdo para o ndo
acompanhamento das familias pelo PAIF, vez quespendente das formas de acesso, é
primordial que as familias inseridas no SCFV paspelno CRAS, ja que este € a porta de
entrada da protecédo social basica.

A insercéo dos usuarios no SCFV deve partir dereimteamentos do CRAS, seja por
demanda espontanea, busca ativa da equipe que e@nPAIF, encaminhamentos da rede
socioassistencial ou das demais politicas publidasmo nos SCFVs ofertados nos Centros
de Convivéncia, ou pela execucdao indireta, a indgdo da insercdo do usuario deve chegar
até o CRAS para que o referenciamento da famdia @suario seja garantido, e o CRAS nao
perca a sua referéncia enquanto “porta de entcdm&UAS (BRASIL, 2012b).

Portanto,

Estar referenciado ao CRAS significa receber caigi#és emanadas do poder
publico, alinhadas as normativas do SUAS, estabeleesmpromissos e relagdes,
participar da definicdo de fluxos e procedimentos teconhecam a centralidade do
trabalho com familias no territério e contribuirga alimentacdo dos sistemas da
Rede SUAS (e outros). Significa, portanto, integ@SUAS (BRASIL, 2017, p. 26-
27).

Para além do acompanhamento familiar, o estabetetom de fluxos e
encaminhamentos, bem como a troca de experiéntia as equipes, o planejamento e a

avaliacao coletiva, promovem a referéncia ao CRAS%msiculacdo PAIF/SCFV.

Considerando a referéncia e a contrarreferénciee e equipamentos CRAS e
CREAS, bem como a articulacdo entre PAIF e PAEFindispensavel que os
técnicos desses servicos estabelecam dialogo ssbemcaminhamentos a serem
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realizados, a fim de que o usuario encaminhadoR&para participar do SCFV
seja inserido em um grupo que efetivamente atemndaas necessidades, a partir das
vivéncias que ensejaram o0 seu atendimento no SBR3SGIL, 2017, p. 37-38).

Na realidade dos servicos de protecédo social basiana sudeste de Teresina-Pl, o
indicador “O referenciamento do servico de conviv@rpara o PAIF” de acordo com o0s
entrevistados, dar-se a partir das demandas cadatae levadas pelos orientadores sociais ao
profissional de referéncia do servigo, que tambémpde a Equipe PAIF. Observou-se que
essa € a realidade de trés dos CRAS pesquisadtigjighes que ndo contam com o Centro
de Convivéncia para o desempenho das acfes do S&F-Htividades deste servico séo
desenvolvidas em locais cedidos pela comunidadeadder privado, e ainda sob gestdo de
uma organizagcdo sem fins lucrativos, o que pregadzacesso, 0 desenvolvimento, a
continuidade das intervencbes e a articulacdo esdrservicos devido a distancia entre
ambos.

O referenciamento do SCFV ao PAIF deve surgir deatrde informacdes entre os
profissionais que compéem ambos os servi¢os. @udentsocial € aquele que estd no dia a
dia do servico com o usuério e que, por esse dnbelproximidade, consegue pontuar suas
demandas, talvez a mais visivel, ja que ndo passuwionhecimento avancado e critico sobre
as problematicas sociais que envolvem as famikadederminado territorio. Contudo, esse
profissional tem por funcdo auxiliar a Equipe ddelRencia no trabalho social desenvolvido
pelo PAIF e ndo o executar com exclusividade. Eqaifie Técnica que no processo de
acompanhamento dos usuarios no SCFV identificxaegsdes da questédo social presente e
realiza as devidas intervencdes.

O planejamento € um dos mecanismos que possiaibitidiculacdo entre 0s servigos,
pois estimula o contato direto entre as equipesrdbos para a elaboracdo do Plano de
Trabalho e a avaliacdo do servico (BRASIL, 2017gstarte, elegeu-se o indicador “O
planejamento do Servico de Convivéncia ocorre memsde. E feito com a participacdo dos
orientadores, facilitadores, técnicas de referérestéagiarias, publico SUAS no Servico de
Convivéncia”, que assinala para um planejamenttcgaativo que inclui todos o0s sujeitos,
desde os profissionais aos usuarios. No entanfoaréicipacdo desse usuario envolve a
predefinicdo de temas outrora ja escolhidos pelaipegTécnica como demonstrado pelo
indicador; fator que nao delineia o aspecto denticorgue o Planejamento Participativo se
propoe.

De acordo com Gandin (2001, p. 88), a participag@@lanejamento participativo é

vista ndo como a simples presenca do usuario noemmnda reunido, mas como a
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possibilidade de todos os envolvidos “usufruirera dens, os naturais e os produzidos pela
acdo humana”, o que implica em “decidir na conéipugdo apenas do “como” ou do “com
que” fazer, mas também do “o que” e do “para qaeéf.

A realidade do territério sudeste, a partir dosremistados, sugere a inclusdo do
publico do servico em um nivel de planejamento gitor define como “decisdo”: todos
sdo convocados a participar através da decisdaddas apontadas pelo coordenador do
planejamento. S&o postas algumas ideias, trés muermagrupo elege uma dentre elas, sem
afetar o objetivo a qual a equipe se pretende. t@orse uma forma democratica de se
planejar, embora construir as ideias em conjunto etes que sdo os alvos da intervencgao
demonstra uma maior transparéncia das agdes, nzaxido sua forga transformadora.

O planejamento ndo deve ser apenas a escolha dadasnmas perpassa 0 momento
de debate de assuntos pertinentes as principaisangdia®m sociais identificadas pelos
orientadores sociais, bem como a avaliagdo dasdadies desenvolvidas, colhendo as
principais queixas e sugestfes dos usuarios demizsdao servico.

No ultimo indicador “Avaliacdo Participativa”, ositeevistados apontaram que, no
momento da elaboracdo do Plano de Trabalho, pcesa avaliacdo das acdes realizadas no
més anterior. Apesar da avaliagdo também ser ipatiia na realidade do territorio sudeste,
foi observado, a partir da fala dos sujeitos e fmsendada sobre o planejamento, que a
avaliacdo ndo € uma metodologia desenvolvida ar p#et instrumentais que apontam a
qualidade da acédo ofertada, mas é sucedida par iEdadas que levam a um resultado
impreciso do impacto positivo ou negativo dessaesc

As relagbes entre os servicos, diante da andlisda &80 ténues, decorrente de um
atendimento setorial isolado no interior de cadsig®, que produz uma oferta segmentada.
Ha um claro hiato entre o que foi normatizado mplémentado. Esse hiato se deve a falta de
investimento financeiro nos servicos, que decoar@pbca do seu crescimento e hipertrofia
sempre subordinado a transferéncia de renda, camna@tw@al contexto de atrasos no
financiamento federal, contingenciamentos de resues os cortes no orgcamento geral da
Politica de Assisténcia Social. Mas também a fidtaapacitacdes, 0s projetos profissionais e
sua visao de mundo, o investimento municipal, suliades das parcerias publico/privado
mesmo quando envolvem Ongs e ndo o mercado. Rmrtast ciclos da politica que
acompanham as conjunturas politicas, os projetespuliticos governamentais e sua
consonancia com o neoliberalismo ndo sdo apendsxtonmas fatores determinantes na

implementacéo dos servigcos, programas e beneficios.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

As ponderacdes anteriores mostram uma assistéwa sfluenciada pelos projetos
de governos, sua politica econdmica e ideolégicaultura do assistencialismo, da falta de
técnicas nos atendimentos e acompanhamentos,ldmeto dos servicos, da segmentacao e
segregacao das acOes tém persistido, e na atwalsad sendo alimentada pela falta de
investimentos, programas higienistas, prioridade laeneficios com condicionalidade que
exigem responsabilizacao das familias.

Os periodos de crescimento da politica sdo margamtosontradi¢cdes que reforcaram
servicos seletivos e focalizados. Isso se exprassaublico alvo dos servigos, nos seus
objetivos e impactos esperados e da centralidafEmita.

A implementagéo dos servigos traz outros elemerm®o a municipalizagdo e sua
politica de gestéo e prioridades, os profissiodas equipes de referéncia e seus projetos ou
visdo de mundo, os investimentos ou ndo nos se&ryiem municipio, sua infraestrutura, as
formas de planejamento e avaliacdo dos servicogredeutros. A realidade dos CRAS da
zona sudeste de Teresina é uma amostra de consbésdigante do normatizado, mas esse
hiato ndo € explicado apenas pela ndo implementegéforme o desenhado, mas pela
realidade da politica na atual conjuntura.

A retracao da politica nos ultimos anos, com o0 ewaa austeridade neoliberal ou
neoliberalismo totalitario, que retoma a légicaiwilializante, culpabilizadora e do mérito
para acessar aos beneficios e servicos, torna-@s waz mais residuais e longe da

universaliza¢do nos grupos focalizados dos queages#ica necessitam.
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