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1. Introducao

O presente relatério de pesquisa responde a demanda formulada pela Subsecretaria de
Assisténcia Social da Secretaria de Desenvolvimento Social de Minas Gerais (SUBAS-
SEDESE) de um diagnéstico a respeito dos Centros de Referéncia da Assisténcia Social
(doravante, CRAS) em Minas Gerais. A pesquisa centrou-se no estabelecimento de uma
analise do funcionamento e da infra-estrutura que os equipamentos de protecao social basica
dispdem. Objetivou ainda, a mensuragao de atividades, processos e servigos desenvolvidos,

bem como a gestao da informacao e monitoramento das atividades realizadas.

Além do enfoque centrado na analise dos equipamentos (CRAS), a pesquisa buscou
também analisar a gestdo da assisténcia social nos municipios mineiros, identificando
elementos e dimensdes relativas a capacidade estatal para produgéo de politicas de protegao
social no ambito municipal. Com isso, obtiveram-se informacdes ndo apenas da estruturagéo
dos CRAS e sua articulagao com os servigos sécio-assistenciais e de outras politicas publicas
municipais, mas também acerca do desenvolvimento da gestao nos municipios.

A produgdo, para o 6rgao gestor estadual, de informagdes sobre o funcionamento dos
CRAS e sobre as configuragbes da gestdo da politica de protecao nos municipios mineiros
pode contribuir de forma efetiva para a implementagao do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) para a consecucdo de seus principios e diretrizes. A pesquisa realizada, ao buscar
capturar a diversidade de situagdes de vulnerabilidade e as condigdes heterogéneas dos
municipios para enfrentd-las, pretende fornecer subsidios para ampliar a capacidade de
coordenagao do 6rgao gestor estadual e fortalecer sua agdo no campo da protegao social.

Este relatério de pesquisa encontra-se dividido da seguinte forma. Na préxima secéo,
procedeu-se uma breve revisdo tedrica de questdes-chave para a institucionalizagdo e
funcionamento dos equipamentos de protecdo social basica no contexto do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS). Recorreu-se as normativas da politica de assisténcia social e a
referenciais tedricos sobre os principais temas abordados pelos questiondrios de pesquisa

mobilizados.
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A seguir, examinou-se a gesto da politica de assisténcia social nas municipios mineiros.
Mobilizaram-se principalmente as informagdes obtidas por meio do questiondrio sobre gestio
da assisténcia social no municipic. Na préxima segdo, analisou-se ¢ funcionamento dos CRAS
em Minas Gerais, a partir de uma combinagio de informagdes advindas do questiondrio para
coordenadores ou técnicos do CRAS e do Censo CRAS 2008. Por (ltimo, procedeu-se a
conclusdo do relatdrioc de pesquisa, evidenciando os principais achados e implicagdes da

pesquisa.

Os produtos deste trabalhe, em sintese, foram a confecgao dos bancos de dados utilizados
para esta pesquisa ("Banco de Dados do Censo CRAS 2008”, "Banco de Dados dos Gestores”
e "Banco de Dados dos Coordenadores”} e a elaboragdo do presente relatdrio final com ©
diagnostico da situagdo da Protegdo Social Basica no estado.
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2. Metodologia de Trabalho

A pesquisa utilizou-se de uma metodologia de origem quantitativa, por meio de pesquisa
survey' com os gestores da politica de assisténcia social dos municipios e com os
coordenadores dos CRAS.

Na pesquisa survey utilizou-se dois tipos diferenciados de questionéarios, que estdo em
anexo®. O primeiro foi direcionado aos gestores de assisténcia social dos municipios, com a
finalidade de verificar o desenvolvimento deste campo de intervengao publica, e o segundo,
direcionado aos coordenadores de CRAS, teve a finalidade de diagnosticar o funcionamento

destes equipamentos.

A confeccao dos questionarios foi realizada com o auxilio de consultoria externa, no intuito
de agregar ao instrumento de pesquisa a experiéncia de pesquisadores da area com
conhecimento especializado na area de assisténcia social, nos equipamentos de protecdo

social basica e em metodologia quantitativa.

Como néo foi possivel, por motivo de tempo e de recursos financeiros, a realizagao de
visitas qualitativas prévias, optou-se pela confecgdo dos questionarios com o auxilio também
da prépria SEDESE, por meio de reunides gerenciais com técnicos da area, e pela realizagao

de pré-teste.

Visando-se complementar a equipe de pesquisa dedicada aos trabalhos de pré-teste e ao
restante do recolhimento e tratamento dos dados obtidos, realizou-se a contratacdo da Joao
Pinheiro Junior, uma empresa de consultoria formada por alunos do Curso de Administragao
Plblica da Fundagédo Joao Pinheiro. A Consultoria Junior possui ampla experiéncia em lidar
com pesquisas académicas e aplicagédo de surveys, tendo colaborado, com destacado nivel de

exceléncia, em praticamente todas as etapas deste projeto.

! Segundo Earl Babbie (2005), a pesquisa de survey refere-se a um tipo particular de pesquisa social empirica, mas
engloba diferentes desenhos. O survey compreende tanto censos demograficos, pesquisas de opinidao, pesquisas
eleitorais, estudos epidemiologicos, pesquisas sobre a preferéncia dos consumidores de determinado produto, entre
outros tipos. O modelo de surveys sao questionarios fechados aplicados para uma populagao ou amostra. Quanto a
possibilidade de utilizacao, servem tanto para descricao, explicacao e/ou exploragcac de caracteristicas e fendébmenos
de determinada populagao ou amostra.

2 Anexo | — Questionarios
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O pré-teste ocorreu no curto prazo de uma semana. Neste periodo, 9 coordenadores de
CRAS foram entrevistados e responderam a uma versao prévia do questionario de pesquisa.
Dois gestores municipais também foram procurados e responderam ao questionario acerca da
gestdo da assisténcia social. As visitas foram realizadas por membros da equipe e ocorreram

nos municipios de Belo Horizonte, Igarapé e Vespasiano.

De forma suplementar, principalmente no que se refere a realidade dos CRAS, utilizou-se o
Banco de Dados do Censo CRAS 2008, a partir da consolidagao dos questionarios aplicados
pelo Ministério de Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Apesar do Censo CRAS 2008
ter informacdo sobre todos os CRAS no pais, na presente pesquisa, dado o seu objeto, utilizou-

se apenas informagdes dos CRAS do estado de Minas Gerais.

Os questionarios para gestores e coordenadores dos CRAS foram aplicados no Il Encontro
dos CRAS, realizado pela SUBAS-SEDESE em novembro de 2008. Por economia de recursos
e de tempo, utilizou-se a estratégia de aplicacdo de questionarios auto-aplicaveis. Como
diversos municipios ndo participaram do evento, complementou-se a estratégia de aplicagao do
survey com o envio dos questionarios pelo correio e pelo correio eletrénico e mobilizagao dos

respondentes posteriormente por telefone.

Tabela 1 - Obtencdo dos questionarios para pesquisa

Il Encontro : : Via correio
dos CRAS Via correio eletrénico Total
Questionario dos Gestores 172 53 9 234
(por Municipio)
Questionario dos Coordenadores 2086 137 12 355
(por CRAS)

Fonte: Elaboragao propria.

A pesquisa pautou-se pelo recolhimento de uma amostra de municipios que fosse
estatisticamente significativa para a populagcdo de municipios que possuiam CRAS em 2007.
Para tanto, os municipios foram divididos em dois grupos de acordo com o Porte SUAS, sendo
um grupo referente aos municipios Pequeno | e Pequeno |l e o outro grupo dos municipios
Médio, Grande e a Metrépole. Abaixo uma sintese da estratégia de amostragem pretendida e o
que foi obtido.
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Tabela 2 - Contraposicao da amostragem realizada com os questionarios obtidos

Total de Municipios com

CRAS em 2007 Amostra sorteada Questionarios obtidos
Municipios ~ CRAS  Municipios ~ CRAS  Gestores ~Coofdenadores
Reguana| 336 347 180 186 183 208
Pequeno Il
Médio
Gridisne 57 148 50 132 51 147
Metrépole
Total 393 495 230 318 234 355
* Nivel de confianga de 95% e o erro de 0,05. Fonte: Elaboracéo propria

Como se pode observar, o esforgo empreendido para recolhimento dos questionarios
atingiu o minimo necessario para que se considerasse a amostragem estatisticamente
significativa. Optou-se, porém, em nao generalizar as conclusdes alcancadas no relatério de
pesquisa. A principal justificativa para este procedimento deveu-se a nao-aleatoriedade da
amostragem alcangada. Pode-se supor que compareceram ao evento promovido pela SUBAS-
SEDESE os municipios que de algum modo encontravam-se nas melhores condigdes quanto
ao funcionamento dos CRAS e da politica de assisténcia social, 0 mesmo se aplicando aqueles

que responderam aos questionarios enviados pelo correio.

Desse modo, a pesquisa pautou-se por uma amostragem ndo generalizavel para a
populagao de municipios e de CRAS, nao obstante possibilite a caracterizagao da diversidade
de administragdes publicas municipais e dos equipamentos de protecdo basica em Minas
Gerais, advindos de municipios com diferentes portes populacionais e de todas as regides

administrativas do estado.

Outra etapa importante do levantamento de dados foi a revisdo dos questionarios obtidos.
Como a estratégia adotada foi a auto-aplicagao dos questionarios — tanto no evento, quanto por
meio do envio pelo correio — algumas questées nao foram respondidas adequadamente como
solicitado nas instrugées ou simplesmente nao foram respondidas. Tal fato, esperado em

pesquisas que adotam a auto-aplicagao, exigiu que se procedesse a revisao de diversas
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questdes. A tarefa de revisdo dos questionarios consistiu em contatar por telefone — e, em
alguns casos, por correio eletrénico — os respondentes dos questionarios ou outros técnicos
que pudessem responder as questdes levantadas.

Em coeréncia com os objetivos da pesquisa, foram priorizados, para conferéncia, os
questionarios referentes aos equipamentos de protegdo social basica. Com isso, do total de
questiondrios referentes a gestao da assisténcia social nos municipios, cerca de 20% foram
revisados {algo em torno de 45 guestionarios). Para os questionarios sobre o funcionamento
dos equipamentos de protegio social, a guase totalidade dos questionarios foi revisada — 337
questionarios (94,92%) do total de 355 obtidos.

A revisdo consistiu na conferéncia de determinadas respostas dos questionarios com os
respondentes, em particular para as guestdes que exigem marcagao por hierarquia — como € o
caso, por exemplo, de se assinalar os trés principais servicos ou programas para 0s quais o
CRAS encaminha as familias, no questionario direcionado ao funcionamento dos equipamentos

de protecao social basica — e para questdes abertas deixadas em branco.

A tabulacao e formatagdao dos bancos de dados desenvolveram-se por digitagdo manual
dos questionarios, utilizando-se programa de computador especificamente desenhado para
tanto, o soffware Data Entry, um componente do programa de estatistica Statistical Package for
Social Science {(SPSS).

Ha uma recomendagac metodoldgica de se usar apenas questdes fechadas, ou seja, de
multipla escolba, em surveys. Todavia, abrem-se excegdes quando os objetos de estudo ndo
foram compreendidos de forma mais aprofundada pela literatura, de forma a prever as
possiveis respostas, case que ocorre com os CRAS. Esta recomendagdo se deve ao fato de
que nem sempre, as resposta abertas captam ¢ que é mais importante para o pesquisador,
mas sim, informagdes latentes, ou seja, a primeira informagao que é acessada pela meméria.

No gue tange a questdes abertas, & importante ressaltar que como apontado por Hill {2005)
as questdes abertas sdo mais dificeis de serem tabuladas, visto que devem ser agrupadas pelo
contelido similar das respostas, ou seja, precisam ser categorizadas. Dessa forma, as questdes
abertas, além de digitadas integralmente, foram tabuladas com a utilizagao de uma técnica de
pesquisa chamada triangulacdo, que consiste na combinagdo articulada da equipe de pesquisa
para a categorizacao das guestdes abertas. Em primeiro lugar, varios pesquisadores discutem
as categorias a serem criadas. Em seguida, procede-se a categorizagao de todas as respostas

dadas. Transformam-se frases e expressdes utilizadas pelos respondentes em marcagdes
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quanto a uma ou outra categoria criada. Ao final, as categoriza¢des criadas sao conferidas,
discutindo-se diferengas na interpretagaoe das respostas. Por fim, discutem-se as respostas que
foram categorizadas de forma distinta por cada pesquisador. Com isso, busca-se maior
confiabilidade ao processo que exige cuidado ao atribuir as respostas abertas determinadas
interpretagdes.

Para complementar a estratégia de pesquisa, utilizou-se ainda ¢ Banco de Dados
proveniente do Genso CRAS 2008, aplicado em todos os CRAS no pais pelo Ministério de
Desenvolvimento Social e Combate a Fome. A SUBAS-SEDESE possuia todos os
questionarios aplicados para 0s equipamentos em Minas Gerais. Como o Ministério ndo enviou
ao estado um consolidado dos questionarios do Censo CRAS até o término desta pesquisa,
procedeu-se a digitagio e consolidagéo de todos os 651 questionarios referentes ao estado de
Minas Gerais.
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3. Marco Teorico e Conceitual

Nesta secao tem-se a apresentagdo de alguns referenciais tedricos e normativos que
enquadram o marco de analise da pesquisa sobre a gestao municipal da politica de assisténcia
e sobre os equipamentos basicos que a materializam e os servigos que sao ali prestados.

3.1 Capacidade Institucional

Um primeiro ponto refere-se a perspectiva de descentralizacdo da politica e a constituicdo
da protegao social no ambito dos municipios, o que impde grandes desafios para a
consolidagao do SUAS.

Uma dimensao importante para viabilizar essa politica consiste na criagao e fortalecimento
institucional dos 6rgdos e atores atuantes no campo da protecao social. A baixa capacidade
estatal dos 6rgaos e atores publicos na imensa maioria dos municipios no Brasil e em Minas
Gerais aponta para um campo importante da intervencdo publica, no sentido de ampliar a

efetividade das politicas pela criagdo de capacidade institucional.

Basicamente esse conceito chama a atengdo para a capacidade do estado para receber,
priorizar e responder as demandas que se expressam como problemas publicos. A concepgao
de capacidade institucional ou capacidade estatal nos termos de Fabian Repetto (2004) nao
tem uma definigao consensual, mas aponta para a habilidade do Estado para desempenhar
suas acoes com efetividade, eficiéncia e eficacia ou, na formulagéo do Repetto,

“para atitude das instancias de governo para plasmar, através de politicas publicas, os
maximos niveis possiveis de valor social, dadas certas restricbes contextuais e segundo
certas definicoes coletivas acerca de quais sdo os problemas publicos fundamentais e
qual é o valor social especifico que em cada caso deve prover a resposta estatal a
esses ditos problemas” (REPETTO, 2004:6).

O que se quer aqui enfatizar € a centralidade da criacédo e fortalecimento da capacidade
institucional e de gestao dos 6érgaos encarregados da provisdo dos servigos sécio assistenciais
no ambito dos municipios como condigdo central para a efetividade da protecao social. Trata-se
de criar as bases de uma Autoridade Social necessaria para a implementagao de uma agao
estratégica no enfrentamento da pobreza (REPETTO, SANGUINETTI & TOMMASI, 2002).
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Autoridade Social é o termo utilizado pela literatura na area para se referir & instancia capaz de
pricrizar, coordenar, destinar recursos, controlar, avaliar agdes no campo da protegao social, e
remete a articulagdo de capacidade técnica-administrativa com capacidade politica para
implementar uma estratégia consistente nesse campo. Além de um acordo politico de fundo, é
necessario contar com sustentagao técnica para a produgio das politicas.

Um ponto central a ser observado refere-se a necessidade do governo estadual prover
recursos para fortalecer a capacidade de agac dos municipios no campo  social.
Descentralizago ndo significa automaticamente maior democratizagdo ou eficacia da gestao,
sendo seus efeitos altamente dependentes das condigdes prévias e das agdes dos niveis
centrais (estadual e federal} na coordenagdo e fortalecimento da capacidade institucional e de
controle publico da politica. As novas atribuigdes dos municipios e as alteragdes substantivas
nas politicas sociais nos anos recentes exigem capacidade de gestdo, sendo que esta
condicdo ndo esta dada para a quase totalidade dos municipios brasileiros ou mineiros no
ambito social, marcado pela baixa capacidade técnica e gerencial dos agentes situados nos
niveis locais de gestio. E importante intervir de forma consistente e determinada na construgéo
de capacidade institucional dos municipios para implantagao efetiva das politicas de protegao
social. Sem a criagdo de uma institucionalidade saocial robusta e competente, ndo é possivel

produzir politicas de superagéo sustentavel da pobreza.

Essa institucionalidade robusta envolve corpo técnico com formagédo adequada e em
numero suficiente para o atendimento das demandas apresentadas pelas familias e
comunidades. Envolve capacidade técnica, demanda dos técnicos e dos gestores capacidade
de formulagdo e implementagdo de estratégias e agdes consistentes, aderentes as
necessidades identificadas e em niveis de cobertura altos. Envolve uma institucionalidade
prépria, com legitimidade, reconhecimento e visibilidade social, que conte com recursos
financeiros & politicos, técnicos e organizacicnais para efetivagdo da politica. Dentre os
recursos técnicos e organizacicnais, os recursos informacionais constituem elementos centrais
para a institucionalizagac da politica e para a construgdo de capacidade de gestdo no ambito
das politicas sociais. O tema da avaliagéo e da construcdo de sistemas de informacdo como
subsidic para a gestao constitui, assim, uma importante dimensao de analise, bem como ©
ponto do financiamento e da capacidade de gestio.

Desse modo, sob a coencepgao de capacidade estatal tem-se, basicamente, de acordo com
Repetto (2004), capacidade administrativa, por um lado — materializada basicamente em
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recursos humanos e técnico-administrativos e financeiros — e capacidade politica, por outro —
que remete a legitimidade e a capacidade de articulagdo e sustentabilidade da intervencao.
Estes sdo os dois pilares basicos da capacidade estatal e por onde passa, basicamente, a

construgdo de capacidades para produgfo de politicas sociais.

3.2 SUAS: Protecdo Social e a Organizag¢do da Producdo dos Servigos Socio
Assistenciais

Um segundo ponte importante para a andlise refere-se as concepgdes e diretrizes do
Sistena Unico de Assisténcia Social, SUAS, que estabelece as bases e as normativas para a
produgdo da protegdo social, definindo a arquitetura da provisdo de servicos sécio-
assistenciais. Esse processo teve inicio bastante recentemente e nao se trata aqui de avaliar
ou emitir juizos sobre seu desempenho e resultados, mas fornecer informagdes e dados que
permitam acompanhar o processo de implementagdo do sistema nos municipios, ¢ que
constitui um ponto central para o fortalecimento da politica.

O processo de institucionalizagdoc da politica de assisténcia social, iniciado pela
Constituicdo e pela LOAS, é acentuado com a normatizagdo da nova PNAS em 2004 e da
NOB/SUAS em 2005.

A Politica Nacional de Assisténcia Social aponta como diretrizes da assisténcia social no
pais:

I - Descentralizacdo politico-administrativa, cabendo a coordenagdo e as normas
gerais & esfera federal e a coordenagdo e execucio dos respectivas programas 8s esferas
estadual e municipal, bem como a entidades beneficentes e de assisténcia social,
garantindo © comande Unico das agbes em cada esfera de governo, respeitandec-se as
diferencas e as caracteristicas socioterritoriais locals;

Il — Participacdo da populacdo. por melo de organizagdes representalivas, na
formulacao das politicas e no controle das agdes em todas 0s nivels;

it — Primazia da responsabilidade do Estado na condugdo da Polilica de Assisténcia
Social em cada eslera de governo!

IV — Centralidade na familia para concepgéo e implementacdo dos beneficios, servigos,
programas e profetos.

Como enfatiza Castro (2008), a PNAS/2004 adotou dois conceitos originais e
sucessivamente tornados basilares pelos servigos de protegdo social constituidos para a drea
de assisténcia: a matricialidade familiar e a territorialidade.
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O primeiro conceito pretende substituir ¢ histérico de atendimento especializado em
segmentos e publicos de necessitados para contemplar a integralidade das situagdes de
vulnerabilidade centradas no atendimento ac nacleo familiar, para que este possa “prevenir,
proteger, promover e incluir seus membros” {BRASIL, 2004:41). O outro conceito, de
territorialidade, alinha-se a uma concepgdo de enfrentamento a pobreza que articule em um
mesmo espago intervengdes da rede de protegao social de forma intersetorial. Remete ainda a
uma tentativa de complementaridade entre os vinculos familiares e comunitarios, reconstituindo

arranjos coletivizados de seguridade social.

A Politica constituiu, neste sentido, uma nova engenharia operacional para a assisténcia
social. Foram criados dois niveis de atengdo distintos: a Protegdo Social Basica {baixa
complexidade) e a Protecédo Social Especial (média e alta complexidade).

A Protecdo Basica objetiva prevenir e processar a inclusdo social de familias que se
encontram em situagdo de vulnerabilidade social, decorrente da pobreza e privagdo de
capacidades. Neste estagio, ndc houve ainda direitos violados ou vinculos comunitarios e
familiares rompidos. A categoria de servigos prestados aos beneficidrios é caracterizada como
preventiva de situagbes e/ou ameagas mais graves de violagao e vulnerabilidade. Nesse caso
trata-se, de acordo com a terminologia utilizada e em analogia com ¢ campo da saude, de

intervengdes de baixa complexidade.

A Protecio Especial, por sua vez, caracteriza-se pelo foco em familias em situagdo mais
precaria que as familias atendidas no modelo da Protegdo Béasica. As familias atendidas pela
rede de Protegdo Especial estdo em situagdo de desestruturacio, de complete abandono ou de
rompimento dos vinculos comunitarios e familiares, em alguns casos com patente violagio de
direitos (BRASIL, 2004). Os servigos, em analogia aos servigos da protegdo social basica, tém
cardter curativo, ou seja, visam restaurar vinculos e garantir direitos e por isso sdo

considerados de média e alta complexidade.

A gestao da politica de assisténcia social foi organizada a partir da criagdo de uma nova
institucionalidade: o Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS). Séo referéncias para o
servigos sécio-assistenciais providoe no interior do SUAS: a vigilancia social, a protegao social e
a defesa social e institucional.

A vigilancia social visa a mensuragao no territério das situagdes de risco e vulnerabilidade
e de violagdo de direitos, produzindo e sistematizando informagdes e indicadores que orientem

as agbes governamentais em vista dos diferentes ciclos da vida e de necessidades especificas.
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Direciona-se ainda & mensuragéo do desempenho da rede privada de protegdo social basica e,

principalmente, especial (albergues, abrigos, residéncias provisdrias, entre outros).

A protegdo social subdivide-se na provisdo de seguranga de sobrevivéncia ou de
rendimentos e de autonomia, destinada a atender por meio de beneficios continuados e
eventuais as pessoas atingidas por calamidades e/ou sem fonte de renda e sustento; na
prestago de seguranga de convivio ou vivéncia familiar com a oferta de agfes e servigos
direcionados ao restabelecimento de vinculos familiares e comunitarios; por dltimo, € uma
caracteristica dos servigos socic-assistenciais do SUAS a prestacdo de seguranga de acolhida,
mediante encaminhamento de uma unidade estatal que sirva de porta de entrada para lidar
com as situag@es de abandono e isolamento, mediante a “oferta de condigbes materiais de
abrigo, repouso, alimentacdo, higienizagdo, vestuario e aquisigdes pessocais desenvolvidas
através de acesso as agbes socic-educativas” (BRASIL, 2004:34).

A defesa social e institucional, por sua vez, almeja garantir aos usudrios do SUAS o
entendimentc e protegdo dos direitos sécio-assistenciais. Sao enumerados na PNAS os direitos
de atendimento digno, atencioso e respeitoso; direito a informagao, principalmente para os que
estdc marginalizados; direito ao usuaric de ter protagonismo e poder manifestar seus
interesses e acessar servigos de qualidade; direito de acessar a rede de protegdo social com

baixo tempo de espera e a convivéncia familiar e comunitaria.

Desta maneira, a NOB-SUAS prevé uma forma inovadora de se entender a assisténcia
social, tendo como referéncia direta o Sistema Unico de Saude (SUS). Sédo sublinhados os
critérios universais de elegibilidade, reiterando-se o papel do Estado como provedor dessa
politica, uma inflexdo dentro de um histérico marcado pela filantropia e discricionariedade.
Representa ainda um mecanismo institucional de coordenagdo minima entre entes federados
auténomos para ¢ alcance de objetivos comuns, no caso, a implementagéo de um novo modelo
de politica para a assisténcia social (COSTA, 2007).

Visando dar concretude as agdes sécic-assistenciais e propiciar a articulagdo em rede —
reiterando-se a centralidade do Estado na prestacdo da assisténcia social — o SUAS prevé a
criagdo de dois equipamentos publicos, respectivamente, para a Protegdo Basica e Especial:
os Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) e os Centros de Referéncia
Especializados da Assisténcia Social (CREAS).

O Sistema previu também a existéncia de trés niveis de gestdo da politica para os

municipios — Inicial, Basicc e Plenc — com respectivos incentivos para a habilitagdo destes
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entes federados (BRASIL, 2005). Cada nivel de gestdo indica, em tese, um comprometimento
distinto da esfera municipal de atendimento sdcio-assistencial. Em todos os niveis 0s
municipios devem contar com Conselho, Fundo e Plano préprios de assisténcia social, e se
comprometer a realizar aportes no orgamente para esta politica. Nos niveis Basico e Pleno, o
municipio se compromete a constituir de fato uma rede de assisténcia social, com
equipamentos governamentais e nac governamentais articulados no territério.

Do ponto de vista das atribuigdes de responsabilidades acs entes federados, a NOB-SUAS
definiu, para os municipics, competéncias proporcionais ao seu nivel de gestdo, sendo mais
exigentes a medida que se passa da gestéo inicial para a plena. Para os estados, como ndo
houve o mecanismo da habilitagao, ¢ instrumento utilizado para conferir responsabilidades foi a
pactuagéo. A definigdo das atribuigdes dos estados na NOB-SUAS foi muito vaga e imprecisa,
estando estas associadas a coordenagdo, monitoramento, capacitagdo e apoio técnico aos
municipios. Estabeleceu-se ainda que a coordenagdo, regulagdo e co-financiamento das
acgoes regionalizadas para a protegac social especial seriam de responsabilidade dos estados.
A participagdo dos estados na constituicdo do SUAS, assim, ficou dependente de futuras
negociagoes e barganhas, com destaque para os mecanismos de pactuagao.

A Unido ficou responsavel pela formulacdo e implementagéo das diretrizes do SUAS, além
da articulagdo de outras politicas setoriais aos servigos sécio-assistenciais e pactuagio das
regulamentagdes entre os entes publicos federados, entidades privadas e organizagdes nao-
governamentais. Ficou responsavel ainda por apoiar técnica e financeiramente estados e
municipios, instituindo um sistema de informagao, monitoramento e avaliagdo das politicas de
assisténcia social e as normativas para a politica de recursos humanos. O nivel central
assumiu parte significativa do esforgo de implementagio do SUAS, responsabilizando-se pela
estruturagie do Sistema Unico e pela criagao dos incentivos para induzir os outros entes
federados — em particular, 0s municipios — a assumirem novas atribuigdes de gestdo na area.

O financiamento da politica foi previsto como responsabilidade de todos os entes
federados, mas sem vinculagdo orgamentaria minima. As transferéncias federais faram
categorizadas em Pisos de Protegdo Social, na forma de repasses regulares e automaticos
Fundo a Fundo, com ¢ intuito de “apoiar técnica e financeiramente os municipios, os estados e
o Distrito Federal nas despesas relativas aos servigos de Assisténcia Social reconhecidamente
de protegdo social bdsica e/ou especial, prestados gratuitamente pelas entidades e
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organizagdes publicas ou privadas, com vistas a garantir a consolidagao da Politica de
Assisténcia Sccial” (BRASIL, 2005:54).

No processo de construgdo institucional do campo, outras normativas complementares
foram desenvolvidas. A NOB-RH, de dezembro de 2006, estabeleceu as equipes minimas para
prestacado dos servigos de baixa, média e alta complexidade no SUAS, apontando as diretrizes
da politica nacional de capacitagio e as atribuigdes dos entes federados na modernizagio da

gestao de recursos humanos.

3.3 A Natureza dos Servicos Soécio Assistenciais: Complexidade da
Intervencio

Para além da configuragdo normativa e institucional da politica, outro ponto relevante para
analise refere-se & propria natureza da intervengio socio assistencial. Nessa perspectiva,
acionamos a politica por dentro, no seu marco analitico, buscando capturar o conteldo da
politica e das estratégias de protecéo social definidas pelo SUAS.

Um referencial tedrico 0Otil para abordar a complexidade da intervengdo no campo da
protecao social basica e especial remete a andlise de Martinez Nogueira (1998), que constrdi
uma tipologia para mapear as caracteristicas de politicas sociais tendo como pardmetros o
grau de padronizagdo das tarefas e o grau de interagdo entre técnicos e usuarios dos
programas. Essa questdo articula-se ainda com a natureza da relagdo com o publico
beneficiario das politicas e do tipo de mudanga pretendida. O grau de programabilidade diz
respeitc as possibilidades de rotinizagdo e padronizagdo de procedimentos; e o nivel de
interagao refere-se a intensidade das relagdes estabelecidas entre ¢ operador e 0s usudrios da
politca e ao papel do operador e do programa na modificagdo de atributos pessoais,
comportamentos e atitudes dos grupos beneficiarios.

A perspectiva de Nogueira é que © tipo de projeto mais adequado para processar
mudangas da natureza e magnitude requerida para enfrentar a pobreza crénica combina alta

interagdo com o usudric com baixa programabilidade das tarefas®, o que exige ou coloca

¥ Qutras combinagbes: a) elevada programabilidads ¢ baixa interagdo com os beneficiarios, como 0s programas de
transferéncia de allmentos, ou ds urbanizagdo & saneamanta, por exemplo, que ndo demandam uma alteragao nos
atributos pessoals dos individuos, b} elevada programabilidade e interagao média ou extensa com os beneficiarios,
como € o caso dos programas assistenciais de salde; ¢} baixa programabilidade e reduzida interagdo com os
destinatarios, como é o caso dos programas de entrega de transferéncias de renda, que nao exigem uma alta
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constrangimentos no Ambito da organizagdo e gestdo. A programabilidade das tarefas é
decorrente do grau de certeza da tecnologia e da complexidade do ambiente de
implementacdo. Dai a exigéncia de flexibilidade dos processos e atividades dos programas
sociais para se ajustarem as demandas da populagdo. Isto pode sinalizar, em uma visdo mais
abrangente, a necessidade de se ter produtos, acdes ou servigos ndo padronizados para lidar
com a heterogeneidade das situagdes de pobreza; para se adaptar as mudangas e alteragdes
do ciclo de vida e a diversidade de situagdes e condigdes de pobreza e multiplas exclusdes.
Dentre as caracteristicas desse tipo de projeto, tem-se a individualizagao ou personalizagdo do
atendimento; a diversificagdo na entrega dos servicos, aderente as necessidades dos
beneficiarios; com beneficios e servigos focalizados, com relativamente alta participagdo dos
operadores dos programas na selegdo do publico e nas agdes dos projetos, com um alto grau
de discricionariedade (MARTINEZ NOGUEIRA, 1998:19).

Os programas sociais, e principalmente os voltados para grupos e condigdes de extrema
vulnerabilidade e destituicdo, pressupdem agdes quase que individualizadas, aderentes as
demandas e especificidades dadas pela heterogeneidade das situagdes de pobreza. Em
intervengbes nas quais se pretende produzir mudangas nas condigdes, capacidades, atitudes e
comportamentos do publico-alvo - como é o caso de politicas voltadas para grupos
extremamente vulneraveis e dentro de uma concepgdo que reconhece dimensdes materiais e
subjetivas no fendbmeno da pobreza -, o nivel de interagdo necessario com o usuario sera maior

e o grau de padronizagdo das tarefas sera menor.

Quando o resultado pressupde mudancas e alteragdes substanciais no pablico alvo, a
interaglo estratégica entre técnicos e gerentes “de linha” e os beneficiarios dos projetos é
fundamental. Além de intervengdes abrangentes em seu escopo, as intervengdes voltadas para
redugdo e superacgdo de condigdes de vulnerabilidade e pobreza (principalmente crdnica)
demandam a proximidade entre técnicos e usuarios das politicas, em relagdes pautadas pela
confianga, estaveis e duradouras, de forma que as intervengbes sejam capazes de produzir as
mudangas esperadas. Sac requeridas intervengdes abrangentes e intensas, por longos
periodos de tempo. A confianga mutua é um ingrediente fundamental, que pode ser ampliado
ou minade a partir da capacidade de resposta e da atuagdo do poder publico junto as
comunidades e familias. Estabilidade, consisténcia, adequacgdo e transparéncia nas agdes

desenvolvidas estdc entre os elementos vitais para possibilitar processos de empoderamento,

interacdo com os destinatarios e também néc sdo precisos quanto a quem sdo os beneficiarios e permeaveis a
interesses clientelistas e arbitrarios {(Martinez Nogueira, 1998, pp. 17-20).
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de fortalecimento das capacidades individuais, familiares e comunitarias. Esse tipo de projeto
pautado pela alta interagdo exige um modelo de gestido descentralizado, que considere
como estratégica a participagdao dos beneficidrios em todas as etapas do projeto, com
importancia central para a construgdo e manutengdo da legitimidade da iniciativa,

principalmente diante dos beneficiarios e das unidades operativas do programa.

Dados o padréde histérico de descontinuidade e rupturas programaticas e administrativas
no aparelho de Estado e o trago clientelista que ainda permanece na formulagdo e gestdo de
politicas sociais no pais, estratégias de superagio da pobreza dependem fortemente que se
ultrapasse a visdo negativa e a desconfianga da populagéo sobre a agéo do Estado no campo
social.

Como destaca Costa (2007), os programas de assisténcia social — no Brasil, ainda em
processo de institucionalizagdo -, tendencialmente se dividem entre aqueles com alta
"programabilidade” e interagdo mais fraca com os usuarios — normalmente mais afeitos a um
tipo de implementagao do tipo programada — e os de baixa “programabilidade” e interagao mais
intensa com ©0s usuarios — mais propriamente associados a um maodelo de implementagdo
adaptativo.

Os primeiros sdo exemplificados pelos programas de transferéncia direta de renda, como ¢
Programa Belsa Familia (PBF). Os lltimos sd0 na sua maioria servigos sécio-assistenciais
previstos para a protegdo social basica e especial no formato desenhado pelo SUAS.

Um desafio relevante de gestac publica é aproximar os dois tipos de intervengéo para
compor uma estratégia articulada de enfrentamento da pobreza. Neste sentido, cabe destacar
regulamentagdes recentes da politica de protegdo social instituidas pelo MDS, em particular o
guia de “Orientagdes para o Acompanhamento das Familias Beneficiarias do Programa Bolsa
Familia no Ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)". Nele sdo previstas
medidas de articulagcdo entre o Bolsa Familia e o Programa de Atencdo Integral as Familias
(PAIF), com destaque para o acompanhamento das condicionalidades das familias atendidas
nos equipamentos de protecido social basica e para a utilizagdo do CadUnico como instrumento
de conhecimentc e monitoramento das familias dentro do territdrio de abrangéncia dos CRAS.
O objetivo desta integracdo visa garantir a “consolidagdc de uma politica plblica de protegdo
social, que requer um esforgo decidide e continuade de atores governamentais e sociais”
(BRASIL, 2006b:37).

Nos CRAS,
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“prioritariamente, serdo atendidas as familias beneficidrias do Programa Bolsa Familia, os
idosos e deficientes beneficidrios do Beneficio de Prestagdo Continuada — BPC.” (Brasil,
2006 - Orisntacdes Técnicas para o Centro de Referéncia de Assisténcia Social/CRAS).

Ainda de acordo com o documento oficial,

"o descumprimento das condicionalidades deve ser encarado, também, comao um
indicador importante para prevenir situacdo de risco has dreas de abrangéncia dos CRAS;
8, para famillas que se encontram nesta situacdo, deve ser visto como a oportunidade de
reverter o quadiro de vulnerabilidade ao receber o acompanhamenio e o apoic
necessarios para o cumprimenio do seu papel protetiva’. (Brasil, 2006 - QOrientagbes
Técnicas para o Centro de Referéncia de Assisténcia Social/CRAS),

3.4 Diretrizes Centrais da Estratégia de Intervencdo: Familia e Territério

Programas centrados no atendimente as familias tem sido a estratégia dominante nos
sistemas de protegdo social em todo o mundo. No Brasil, a partir dos anos 90, a familia &
considerada elemento central na doutrina da protegao integral, norteadora do Estatuto da
Crianca e do Adolescente e da Lei Orgéanica de Assisténcia Social, sendo o eixo orientador das
agbes da Politica Nacional de Assisténcia Social.

Mas o que significa, mais especificamente, protegido a familia? Como trabalhar tendo as
familias como foco? Que tecnologias ou metodologias de intervengao surtem resultados e que
tipo de resultados se guer alcangar com as familias? O primeiro ponto remete ac desenho de
politicas locais de protegéo social e aos aspectos de gestdo das politicas, e o outro diz respeito
as metodologias de agao com as familias. Embora distintas, as duas questdes sio interligadas
e ndo se tem, no geral, suficiente clareza e conhecimento sistematizado sobre as alternativas
de agdo, seja quanto a forma de produgio das politicas e programas ou quanto as tecnologias
ou metodelogias de aglo para o trabalho com as familias. Diante dessa nebulosidade, os
agentes que atuam na ponta, diretamente com as familias e com a protecdo social local, ndo
sabem ao certo que estratégias e agdes realizar, ou 0 que é mais adequado ou efetivo para
lidar com determinado tipo de plblico, nem quais estratégias sdo mais exitosas.

Além de trazer alguns elementos relativos as intervengdes centradas nas familias, essa
segao problematiza as concepgdes de vulnerabilidade e territdrio, que constituem as categorias
privilegiadas de andlise.
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3.4.1. Vulnerabilidade e empoderamento: partida e chegada da protec¢ao social
basica

Uma primeira aproximagdo no gue se refere as metodologias de intervengdo refere-se ac
que se guer produzir de mudangas nas familias atendidas. A questdo da autonomia, do
empoderamento, aparece frequentemente como objetive manifesto. Esse primeiro ponto trata
desse tema, abordando-o em relagdo a vulnerabilidade, condigdo na qual a grande (sendo a
totalidade) das familias atendidas no CRAS se insere, ainda que de formas e em graus

variados.

Nessa perspectiva, os fatores determinantes para explicacdo e compreensio da dinamica
da vulnerabilidade social consistem na estrutura de oportunidades, por um lado - termo que
identifica o conjunto de recursos, bens e servigos, programas, beneficios colocades a
disposigao de pdblicos com diferentes niveis e tipos de vulnerabilidade — e a dimenséo psico-
social, que se refere, basicamente, as agdes (e ndo agdes) das familias para prevenir, mitigar
ou enfrentar os riscos. De um lado, fatores exégenos as pesscas e familias e de outro fatores
enddgencs a elas. Disso decorre que, para enfrentar de forma efetiva e sustentavel as
condigdes de vulnerabilidade, qualquer estratégia tem, necessariamente, que passar pela
alteragdo positiva da estrutura de oportunidade e pelo fortalecimento dos ativos, pela busca de

autonomia e protagonismo dos individuos e familias.

Tem-se agui, de forma enfatica, o argumento presente em grande parte da literatura sobre
o tema da vulnerabilidade e pobreza: as familias pobres e vulneraveis apresentam ainda, para
além de uma multiplicidade de privagbes de carater mais objetivo (renda, ativos materiais,
acesso a servigos etc), algumas condigdes ou aspectos psicossaciais negatives, que dificultam
o enfrentamento e a superagéo das condigdes de pobreza. Freqlientemente as familias nessas
condigdes de intensa e extensa vulnerabilidade e pobreza desenvolvem atitudes e
comportamentos de apatia, resignagao, baixa auto-estima, baixo protagonismo e autonomia,
desesperanga, subordinagdo e dependéncia, que acabam por “aprisicnar’ as familias e
individuos nas armadilhas da pobreza. Essas dimensfes relacionais, consideradas como
aspectos menos tangiveis da pobreza, remetem a questdes de natureza psicossocial,
envolvem o tema das relagdes sociais e do empoderamento. Tem-se, com isso, a necessidade
de uma acgéo intensa e sistematica sobre elementos menos tangiveis da vida das pessoas,

considerando o ambito das relagbes, sejam estas relagdes intra-familiares ou relagbes sociais e
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comunitarias, que estabelecem as redes de sociabilidade e apoio, gue constituem importantes

alicerces da protegao social.

As pessoas e familias em condigdo de vulnerabilidade extrema, nunca é demais repetir,
padecem de uma sindrome de privagdes e aspectos de caréncias, mas também apresentam
potencialidades e ativos que podem ser mobilizados, desde que exista um suporte efetivo e
articulado por parte das estruturas e processos, traduzidos por meio das politicas publicas. A
adogdo de formas mais flexiveis e relacionais de gestio publica, "aderentes” as necessidades
das pessoas, familias e territdrios e desenvolvidas pelos diversos setores de forma mais

integrada constituem estratégias potencialmente mais exitosas.

Ao considerar o duplo carater da pebreza - como fendmeno que envolve aspectos mais e
menos tangiveis, dimensdes objstivas de falta de recursos e também dimensdes subjetivas
relativas a valores, comportamento, autonomia -, tem-se como implicagao que qualquer
estratégia que busque a superagado da pobreza passa necessariamente pelas pessoas, e que
para desenvolver estratégias sustentaveis e efetivas @ necessério alterar tais condigdes
limitadoras, investir no empoderamento das pessoas, no desenvolvimento de sua autonomia,
competéncias e capacidade de auto-desenvclvimento, visando a ampliagdo de sua capacidade
de acdo. Alterar o cenario de pobreza requer, além de uma estrutura de oportunidades
adequada, atengdo a qualidade dos lagos sociais, as condutas e agdes que grupos, individuos,
familias e comunidades realizam para lidar com sua situagdo de pobreza e vulnerabilidade.

Na busca pela superagao da vulnerabilidade, o fortalecimento dos ativos dos individuos e
familias & a estratégia dominante, sendo que a concepgio de ativos envolve também aspectos
e dimensdes relacionais e de natureza psicossocial, abrangendo, para além de recursos fisicos
ou financeiros, capacidades humanas e também recursos imateriais (idéias, habilidades,
saberes etc.) e recursoes sociais. Alterar condigdes de vulnerabilidade implica ampliar a base de
ativos, fortalecer o repertério de respostas, expandir capacidades e fronteiras de pensamento e
agdo.

O que se enfatiza é gue os resultados buscados pelas intervengdes no campo da
assisténcia social estio voltadas para a ampliagdo da capacidade de escolhas dos individuos,
que ocorre guando se tem acesso a ativos — materiais, sociais, “ideais” - que, em interagdo

sinérgica entre si, permitem a redugéo da condicdo de extrema vulnerabilidade.

Ao considerar a perspectiva da vulnerabilidade e, principalmente, do portfdlio de ativos,

tem-se uma conexac com a questac do empoderamento, entendido tanto como ¢ processo
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quanto o resultado do fortalecimento da capacidade de resposta dos individuos e grupos, e da
ampliagdo da capacidade destes fazerem escolhas efetivas e de transformarem escolhas em
atos e resultados (ALSOP, 2005). Considerar essa perspectiva implica mensurar tanto a
dimensao dos atives {(nivel dos individuos, domicilios e comunidades) quanto as estruturas de

oportunidades que permitem transformar a escolha em agdes efetivas.

C empoderamento € algo que se processa no meio da relagdo entre usuarios e agentes
publicos, como produto emergente das relagdes que se estabelecem entre as familias, os
agentes, as redes de politicas e redes sociais. E importante considerar os programas e
servigos sociais como sistema de relagdes que inclui usudrios, prestadores de servigos,
autoridades e gestores publicos, dentre uma multiplicidade de atores que estabelecem as
condigdes especificas nas quais os programas e servicos se realizam (CHACGIN, 2002). A
natureza das relagdes gue se criam nesse sistema € condicionante das trajetérias de insergio
ou incorporagdo social e por isso & importante enfatizar que processos de empoderamento
exigem uma estrutura de oportunidades que permita a efetivagdo das escolhas. Por exemplo, a
decisédo de retirar o filho do trabalho infantil e de inseri-lo no sistema escolar depende da
existéncia de vagas nas escolas, da mesma forma que a decisdo de buscar tratamento para
alcoolismo depende da existéncia de servigos e condigdes de suporte nas redes sociais que
permitam e sustentem essa escolha. Quer dizer, ndo adianta muito ampliar a capacidade das
pessoas fazerem escolhas se ndo existem estruturas de oportunidades (entendidas como
regras e instituigdes formais e informais) que tornem possivel efetivar as escolhas, transformar
agéncia {como capacidade de agir) em agéo efetiva {resultados).

Os exemplos s@o indmeros, mas o que se quer enfatizar € que criagdo de autonomia nas
familias € algo que se processa a partir das relagdes que se estabelecem entre pessoas e
instituigbes, a partir da interagdo de aspectos objetivos {acesso a bens e servigos, na
quantidade e qualidade necessarias) e subjetivos {auto-estima, protagonismo, capacidade de
decis@o e agéo), e da complexa interagio de fatores micro {relativos as histérias particulares e
especificas das familias e seus membros, contextuais e localizadas) e fatores macro (relativos
aos sistemas & estruturas econdmicas, sociais, politicas e institucionais mais gerais}, sendo
alge gue pode ou ndo ocorrer, contingente, portanto, das interagdes e dos vinculos que se
criam, principalmente, entre as familias e os agentes pulblicos encarregados de seu

atendimento,
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Uma combinagéo de acesso a recursos externos e de mudangas no ambitc da
subjetividade & necessaria para provocar alteragdes nas condigdes de pobreza e
vulnerabilidade, e esse é o grande desafio e o ponto que deve ser enfatizado aqui: ac se partir
de um enfoque da pobreza sob o prisma da vulnerabilidade, decorre dai a necessidade “ldgica”
de considerar a questdo do empodsramento coma fundamento de um modelo de agic ou comao
conteldo central das politicas de protegdo. Qualquer estratégia efetiva de inclusdo, para ser
coerente com as implicagdes de se partir de enfoques amplos sobre a pobreza, deve combinar
— sob formas e com intensidade variadas — agdes voltadas para um e outro campo de agoes,
ao mesmo tempo fortemente ancoradas nas necessidades materiais e demandas basicas e
também voltadas para alteragdes nas dindmicas psicossociais, que se processam via
interagdes e relagdes sociais, cujo peso significativo cabe as relagdes institucionais,
estabelecidas com os agentes publicos e de protecdo social. Sdo nessas relagbes que
freqlientemente se reforgam atitudes psicossociais negativas ou por onde podem ser definidos

0s rumos & o desenlace das intervencdes realizadas junto as familias.

Para produzir transformagdes nesse Ambito de questdes que envolvem interagdes sociais,
familiares, comunitarias, um elemento central consiste nas relagdes que se estabelecem entre
0s pobres e 0s setores ndo pobres da sociedade (técnicos e profissionais do setor publico,
representantes de organizagtes nao-governamentais, agentes do mercado e da sociedade civil
etc.). Freglientemente as relagdes que se estabelecem entre os setares paobres e os agentes
governamentais e ndo-governamentais sdo relagdes assimétricas, que favorecem a
dependéncia efou a estigmatizagao, onde se reforgam as atitudes de passividade e resignacgéo.
De forma geral, os pobres sdo vistos pelos setores ndo pobres (e principalmente pelos agentes
publicos encarregados da execugdo de programas sociais) como aqueles “que nao sabem”,
‘gue ndo tém”, o que acaba por fortalecer atitudes de passividade, baixa autc-estima,

resignagéo, dependéncia.

C gue os CRAS fazem, os servigos gue executam e como fazem, constituem materiais
importantes para analisar como esse objetivo de ampliar a autonomia das familias encontra
resposta nos servigos e bens prestados pelas politicas de protegdo e de assisténcia social. A
construgdo de relagbes de confianga entre técnicos e usudrios, relagdes sustentadas pela
capacidade de resposta efetiva do estado as necessidades identificadas, constitui o suporte
fundamental para processos de expansao de capacidades e fortalecimento da autonomia da

familia e de seus membros.
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Tomar a familia como unidade de intervengdo e de orientagio da politica secial significa
assumir a complexidade de suas formas e sua heterogeneidade. A partir desse foco, a tarefa
consiste em mapear fatores de risco e de protegdo e organizar a intervengdo de forma integral,
adotando a intersetorialidade como diretriz de gestao e o atendimento flexivel e personalizado
como estratégia metodolégica de atengdo as familias.

As metodologias centradas nas familias traduzem os principios da integralidade e
personalizagdo do atendimento, da flexibilidade na oferta de bens e servigos, do compromisso
publico e da centralidade das dimensdes relacionais, baseadas nas conversagées, na criagdo
de vinculos geradores de transformagdes em varios dambitos, no papel central dos agentes de
ponta como catalisadores das mudangas. Tais mudangas sao tanto objetivas quanto subjetivas,
envolvem ampliacédo do acesso a recursos diversos e demandam um envolvimento efetivo dos
diversos setores governamentais com o processo de empoderamento e redugdo das
vulnerabilidades das familias.

Nao existem receitas ou férmulas prontas. E os desafios sdo grandes. As habilidades
requeridas dos técnicos para o exercicio de atividades orientadas para as familias exigem
capacidades distintas, para realizar diagndsticos, recolher e sistematizar informagdes sobre as
familias e sobre os recursos disponiveis nas redes, para operar plataformas tecnolégicas
necessarias para monitoramento e avaliagdo do programa, para atuar como facilitador de
processos & dindmicas de empoderamento familiar. Nesse caso, que nos interessa mais
diretamente, os técnicos dos CRAS devem apresentar capacidades para desenvolver empatia
pelas familias, conter & dirigir processos psicoemacionais intensos, dominar ferramentas de
negociagao, mediagac de conflitos, aconselhamento, escuta ativa, dentre outras. Nem sempre
a realidade se apresenta nessas condigbes, sendo ainda um desafio a consolidagdo e a
estabilizagdo de um corpo técnice especializado no desenvolvimento de servigos sécio-
assistenciais, atuando como catalisadores dos processos desejados e esperados de insergéo

social e redugao da vulnerabilidade social.

De acordo com o documento oficial,

‘o CRAS atua com as familfas e individuos em seu contexto comunitario, visahdo &
orlentagdo e ao convivio soclofamiliar e comunitario. Nesse sentido, é responsdve! pela
oferta do Programa de Atencdo Integral as Familias (PAIF) (...} O PAIF e ofertado atraves
dos servigos socicassislencials, socipeducativo e de convivéncia, e de profetos de
preparagdo para a Inclusdo produtiva voltada para as famifias, seus membros e
individuos, conforme suas necessidades identificadas no terridrio. Ainda, quando
implantade nas comunidades tradicionals, indfgenas, quiformbolas, rurals e ribeirinhas,
entre oulras, devera respeilar as diversidades, especificidades e caracteristicas
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sociocufturals das familias e seus territdrios” (BRASIL. 2006 - ORIENTACOES TECNICAS
PARA O CENTRO DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL/CRAS)

A pesquisa realizada buscou identificar as diferentes formas pelas quais as equipes locais
traduzem as normativas e materializam, na pratica, os principios do SUAS em uma diversidade
de experimentagdes. Na pratica encontra-se uma grande heterogeneidade, seja quanto ao
publico, as atividades desenvolvidas e sua finalidade, seja quanto a magnitude da cobertura,
intensidade da intervengdo, capacidade institucional e técnica para a formulagdo e
implementagdo de alternativas.

As condigdes para a efetivacdo dessas estratégias e alcance dos resultados junto as
familias depende tanto da existéncia de uma metodologia de intervengéo consistente e clara
quanto aos fins desejados e os meios utilizados quando da existéncia de uma infra estrutura
social necesséria para viabilizar tais processos de “conversic”. Esse ponto nos remete ao tema
do territério e da rede de servigos, que constitui a outra base sobre a qual as diretrizes do
SUAS se sustentam.

3.4.2. Territorio e rede de servicos

Além da matricialidade na familia, as diretrizes do SUAS compreendem a territorialidade
como uma diretriz fundante da organizagdo dos servigos de protecio social. Esta organizagdo
tem como base territérios de maior vulnerabilidade social e, no ambito da protecao social
béasica, os Centros de Referencia de Assisténcia Social {CRAS) tem como uma das agdes

centrais a articulagao da rede de servigos nos territérios de abrangéncia dos mesmos.

De acordo com a definigdo oficial, o CRAS “é uma unidade publica que concretiza o direito
socioassistencial quanto & garantia de acessos a servigos de protecdo social basica com
matricialidade socio-familiar e énfase no territorio de referéncia” (BRASIL, 2006:11). No que se
refere ao territorio, cabe ac CRAS exercer sobre ¢ mesmo a fungdo de vigilancia social e

articular a rede de servigos socic-assistenciais.

Nesse sentido, & importante analisar parte da literatura sobre territério, comunidade, rede
de servigos, na tentativa de identificar aportes da literatura para compreensio e analise dos

dados coletados pela pesquisa.

Considerar a dimenséo do territério e a comunidade contribui para uma melhor

compreensao do preblema, ou funciona como uma outra lente sob a qual ver os processos de

42



pobreza e exclusdo, gue acontecem em territorios, permeados por relagdes sociais e lagos de

respeite, cooperagdce e conflito, reciprocidade, atuagao de redes institucionais e comunitarias.

O ponto central de grande parte da produgdo sobre o tema da pobreza e territorio é que
existem areas que, por conta também dos efeitos de estigmatizagdo, podem exacerbar e recriar
a pobreza (TORRES E MARQUES, 2004). Pessocas que moram em determinadas areas
segregadas tém mais dificuldades de conseguir emprego, crédito, contam com servigos piores,
0s seguros séo mais caros, ¢ que faz com que as condigdes dos pobres em areas segregadas
sejam piores do que se eles morassem em outras areas. Quer dizer, mantendo-se sob controle
as demais variaveis, dentre as pessoas gue apresentam a mesma renda, as gue moram em
areas segregadas apresentam uma condigao pior de vida e menos chances de superagdo da
condigdo de pobreza.

C reconhecimento da diversidade das situagdes de pobreza demanda a flexibilizagao do
atendimento como diretriz da producéo dos servigos e programas sociais € 0 uso do territdrio
comoe marco de acgaoc. Boa parte da literatura sobre pobreza enfatiza que existe uma
aproximagéo entre pobreza e territorio, entendendo territdric como categoria importante para
capturar processos de degradagédo e espirais de declinio de condigbes de vida de pessoas,
familias e areas. A literatura que tem como foco ¢ tema do territdrio, area e comunidade
(RICHARDSON E MUMFORD,2002; LUPTON E POWER, 2002; e KLEINMAN,1998) incorpora
a dimensdo espacial, do territério, da comunidade e da vizinhanga como dimensdes
estruturantes da propria concepgio de pobreza. As comunidades e territérios constituem,

nesse sentido, as unidades privilegiadas de analise.

A dimensao da territorializagdo surge a partir do reconhecimento da heterogeneidade da
pobreza e interdependéncia entre os diversos vetores da exclusio, e também da combinagéo
multipla de vetores de inclus@o ou insergao social. Reconhecer a heterogeneidade da pobreza
e a diversidade de formas de manifestagdo demanda estratégias de agdo moldadas a partir das
necessidades das pessoas e familias, mais flexiveis e sensiveis para captar especificidades.
Em decorréncia desse reconhecimento, trés questdes emergem como centrais para o desenho
de politicas de inclusdo social: a) a centralidade do territdrio para as politicas sociais, seja
como elemento para o diagnéstico e focalizagéo, seja como objeto da intervencdo; b} a nogdo
de infra-estrutura social, que combina a nogdc de territoric com a de comunidade e ¢} a
atengdo necessdria as formas flexiveis de provisdo dos servigos, 0 que remete ao tema da rede

de servigos.
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A nocgdo de territdério articula-se, portanto, também com a nogdo de redes -
governamentais, locais, de servigos — que também integram, embora nédo sob essa designagéo,
a abordagem de infra-estrutura social (RICHARDSON E MUMFORD, 2002). Infra-estrutura
social, entendida ao mesmo tempo como rede de servigos e como organizagao social, pode ser
util para analisar estratégias de incluséo desenvelvidas em contextos urbanos, nos quais a
degradacdo de areas ou a localizagdo de populagdes nas periferias urbanas manifesta a
distribuicio espacial da pobreza e da excluséo. A infra-estrutura formal (servigos e instalagdes)
combina-se com a organizagac social (valores, normas, controle social, densidade associativa)
para a produgdo de uma infra-estrutura social que pode ser potencializadora ou atuar comao

barreira para os processos de superagao da pobreza.

A eficAcia das politicas de combate a pobreza esta, em parte, condicionada a consideracao
do territéric como categoria de intervengae. Ao afirmar a faceta territorial da pobreza, ¢ que se
quer enfatizar & que parte da pobreza ndo & explicada por nenhuma outra variavel senfo a
partir da questao do espago ou do territério. A vulnerabilidade € cumulativa territorialmente.
Isso significa gue grupos pobres localizados em areas segregadas tém condigdes piores do
que outros grupos localizados em 4reas ndo segregadas. Os pobres que residem em areas
segregadas sdo mais pobres e apresentam piores condigdes de vida e chances de superagdo
da vulnerabilidade do que os pobres que vivem em dareas nao segregadas. A constatagédo
desse ponto seria suficients, por si s, para pautar estratégias mais fortemente orientadas para
o tema da coesdo urbana e social. A gesto ativa do territério significa que areas segregadas

precisam ser claramente identificadas e ser cbjeto de politicas especificas.

A tematica do territdric ganba relevancia como um elemento que contribui para explicar a
permanéncia e a reprodugdo das condigdes de pobreza crénica. Se o territdrio é parte do
problema, pode também ser parte da sclugo e nesse sentido a categoria de territério emerge
como parametro para focalizagdo da acgido governamental nas politicas contra a pobreza e
como unidade de intervengéc. Quando se diz que o territdrioc € uma unidade de intervengio,

afirma-se que & algo a ser gerido e transformado por meio da agdo governamental.

Os CRAS estio inseridos, ou deveriam estar, em areas de maior vulnerabilidade social,
articulando e fomentando a formagdo de redes de servigos que possam atender as demandas
e necessidades das familias atendidas nos equipamentos.
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A diretriz da territorialidade sugere uma estratégia de intervengdc sobre territdrios e
manchas urbanas e sociais especificas, que possuam grau de homogeneidade suficiente para
permitir agdes focalizadas nas problematicas do publico-alvo.

Um ponto fundamental na politica de assisténcia social refere-se a rede de servigos sécio-
assistenciais. A questdo da existéncia, gualidade, adequacgéo e funcionamento das redes de
servigos torna-se vital para a efetividade ou ndo das estratégias de inclusdo. A auséncia de
equipamentos e espagos plblicos dos quais as pessoas e grupos das comunidades periféricas
possam se apropriar corrobora os argumentos de Richardson e Munford (2002): a centralidade
da estrutura de bens e servigos na comunidade para se estabelecer uma adequada infra-
estrutura social. A criagdc de redes e malhas de solidariedade e de integragdo em
comunidades degradadas passa, necessariamente, por uma adequada provisdo de bens e
servigos de bem-estar, ¢ gue inclui equipamentos e espagos de uso comunitario capazes de
possibilitar a socializacéo e a interagdo social. Esses elementos, por sua vez, sdo fundamentais
para o alcance de empreendimentos baseados na cooperagao, no estabelecimento de redes e
na confianga e disposicdo para trabalhos conjuntos de longe prazo.

N&do adianta muitc a politica supor a articulagio, pelo CRAS, de uma rede de servigos
inexistente ou inadequada para atender as necessidades e demandas, seja em termos de
quantidade ou de qualidade e natureza dos servigos prestados. Esse € um ponto vital para

analise.

Uma das implicagbes de se considerar a heterogeneidade da pobreza remete a nogéo de
oferta flexivel e ajustada as necessidades, demandas e problemas identificados. As
necessidades e demandas das familias, individuos ou grupos em situagio de pobreza sao
varias e ndc é possivel antecipar ou criar estruturas muito rigidas ou metodologias de
atendimento muito padronizadas. Para que seja possivel executar programas que sejam
flexiveis e adaptados as condi¢des, capacidades e limitages locais, a existéncia de redes de
servigos é fundamental. A nogdo de rede pressupde uma retaguarda de servigos e apoio,
capaz de ser mobilizada pelos agentes publicos e combinados diante de cada situagdo
especifica. Dar respostas adequadas, oportunas e eficazes a essas demandas depende da
disponibilidade de servigos, programas e agdes governamentais e ndc governamentais, que
possam funcionar como elementos de um “cardapio” a ser montado sob medida para atender

as necessidades das familias, individuos e grupos, conforme afirma Corera {2002).
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O suposto fundamental agui é gue existem redes a serem mobilizadas, que sejam porosas
as demandas levantadas, com capacidade para atendé-las com qualidade. As condigdes da
oferta, sua variedade e adequagio, n&o sdc homogéneas e um esforgo articulade ao
atendimento personalizado consiste em atuar nas condigdes do contexto, na estrutura de
oportunidades gue o Estado, mercado e sociedade definem em dado contexto e a cada época.
Nenhuma metodologia sera suficiente para desenvolver autonomia e protagonismo das familias

se néo existirem as condigdes do entorno que favoregam o exercicio dessa autonomia.

3.5 Gestido da Assisténcia Social

A utilizagao de ferramentas de gestio, permeada na dtica do SUAS, constitui-se como um
dos grandes trunfos para que a Politica da Assisténcia Social rompa com as nogdes de
assistencialismo, caridade, benemeréncia e doagéo, permeadas de clientelismo, e constitua-se,
assim, como um novo paradigma. Em outras palavras, a utilizagdo de tais ferramentas tem
como objetivo maior transformar o que antes se restringia ao campo da filantropia em politica
publica de fato. Nesse sentido, os processos de planejamento, monitoramento e avaliagdo se
estabelecem como essenciais para tal transformagdo e constituem um importante pilar da
capacidads institucional para a produgéo de politicas sociais.

3.5.1. Planejamento

A NOB/SUAS enfatiza como um dos principios organizativos do SUAS o “sistema
ascendente de planejamento através de planos municipais, estaduais e federal de Assisténcia
Social, que detalham a aplicagao da PNAS/2004 no ambito do municipio, do Distrito Federal,
do estado e da Unido, devidamente aprovados pelos respectivos Conselhos de Assisténcia
Social.” (BRASIL, 2005:18). Observa-se, assim, a relevancia atribuida ao processo de
planejamento pela PNAS\2004, o que converge com a dinamica da gestdo publica no Brasil e,
mais especificamente, com o Estado de Minas Gerais.

Pode-se entender por planejamento o processo de definicao, construgdo e alcance de
objetivos futuros. Nesse sentido, como coloca Carneiro {2004) o planejamento se coloca como
um instrumento que permite tragar um plano de agbes articuladas entre elas para a
implementacdc de qualquer atividade gue envolva um grau de complexidade maior,
substituindo, assim, as escolhas tempestivas e improvisadas. O processo de planejamento se
coloca, neste sentido, como um precioso instrumento no processo deciséric dos agentes, por
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permitir a racionalizagéo das escolhas, ao passo que permite visualizar os possiveis cursos de
agao e escolher 0 mais adequado a certo fim.

Tendo isto em vista pode-se afirmar que a atividade de planejar faz-se de suma
importancia para a Gestao da Assisténcia Social como um todo e de modo especial a gestio
municipal. A existéncia de processo de planejamento participativo — que envolva a equipe
técnica da Secretaria Municipal de Assisténcia Social e do CRAS, bem como representantes de
entidades prestadoras de servigos de assisténcia social e da populagdo em geral — torna-se um
instrumento  valioso para © rompimento das agoes fragmentadas, clientelistas e
assistencialistas caracteristicas da area.

O Plano Municipal de Assisténcia Social constitui-se como outro instrumento valioso para o
alcance deste mesmo fim — tornar a Politica de Assisténcia Social uma politica pablica de fato —
e, deste modo, convergir com a &tica do SUAS. Para tal, o referido Plano deve ser adequado
as agdes efetivamente realizadas pelo orgdo gestor da politica de Assisténcia Social no
municipio, devendo, assim, corresponder a realidade de tal ente federativo no que tange as
principais vulnerabilidades, demandas e potencialidades, bem como ser atualizade

periodicamente

O municipio, no processo de planejamento, também deve contar com importantes
ferramentas gerenciais, tais como calendario das atividades de protecdo social e um plano de
acgdes e metas produzido a partir do plansjamento destas atividades, comprometendo-se com

0s resultados efetivos da agao.

Nesse sentido, tal como evidencia Carneiro (2004} a concepcdo que condiciona os
instrumentos de planejamento, somente, a algo ligado estritamente a planos globais de longo
prazo - voltados a promogao do desenvolvimento econdmico - € equivocada. Planejar, assim,
constitui-se uma acepgdo mais ampla que repercute nos diversos ambitos da atividade estatal

e por conseqiiéncia na qualidads dos servigos ofertados a populagio.

N&o se pode perder de vista, contudo, que tal processo - que tem como objetivo primordial
adequar 0s meios aos fins, com intuito de gerar servigos de qualidade a populagdo - néo se
restringe a simples elaboragdo de um plano. Ou seja, a elaboragao de tal instrumento é apenas
uma das etapas que se prolonga a coordenagio das agdes contidas no mesmo, bem como no
acompanhamento/monitoramento da execucdo de tais agbes e, por fim, a avaliagdo dos
resultados alcangados — se estes existem.
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Um ponto importante a destacar relativo ac planejamento refere-se a necessidade de se
estabelecer planos e agbes coordenadas entre os diversos setores da gestdo municipal e
estadual da politica. As politicas de assisténcia social demandam a agao articulada de politicas
educacionais, de salde, de provisdo de saneamento e habitagdo, trabalho e renda, porque o
publico a que elas se destinam demanda, sobretude, que esses servigos existam e sejam

acessivais.

3.5.2. Monitoramento e Avaliacdo

O processo de planejamento interessa-se mais pelo que vai além da simples preparagio
de um plano de agdo. Nesse sentido, faz-se de extrema importancia o
acompanhamento/monitoramento do curso tomado pela agao contida no referido plano, bem
como pela avaliagdo dos resultados da aglo. Observa-se, assim, o monitoramento e a

avaliagao se firmam como processos complementares ao planejamento.

A relevancia desses elementos para a Politica Nacional de Assisténcia Social fica
evidenciada na NOB-SUAS. Tal instrumento elenca a informagédo, ¢ monitoramento, a
avaliagdo, bem como a sistematizagdo dos resultados como um dos eixos estruturantes da
gestao do Sistema Unico de Assisténcia Social.

Como evidencia Mokate (2000), © monitoramento consiste, basicamente, no
acompanhamento da execugdo do programa com respeito ao plano de agao e/ou plano de
trabalho elaborado, com vistas a entrega de produtos e ¢ uso dos recurses. Ja a avaliagio,
grosso modo, consiste em um teste de hipdteses com fins de verificar o cumprimento dos

objetivos.

Deve-se ressaltar que os processos de monitoramento e avaliagde sdo complementares
entre si, ac passe que a avaliagio requer de informagéo de qualidade e esta, por sua vez, sera
gerada pelo processo de monitoramento. (Mokate, 2000}

A avaliagdo ndc consiste em um fim em si mesmo, nesse sentido, o fim de uma avaliagdo

& geragdo e difusdo de informagdes relevantes ao processo gerencial e ao processo decisdrio.

3.5.3. Indicadores

A utilizagdo de indicadores constitui-se como importante e (til instrumento acs processos

de monitoramento e avaliagdo. Segundo Jannuzzi (2005), “no campo aplicade das Politicas
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Publicas (os indicadores) sdo medidas usadas para permitir a operacionalizagdo de um
conceito abstrato cu uma demanda de interesse programatico”. Ou seja, tais ferramentas
traduzem, tangivel e operacionalmente, varias das dimensdes relevantes, dindmicas e

gspecificas da realidade social.

Tais indicadores s&o relevantes, pela sua capacidade de sintese, e por subsidiar as
atividades de planejamento e formulagdo de politicas pulblicas, possibilitam, assim, o
monitoramento das condigdes de vida e do bem-estar da populagdo, permitem o
aprofundamento das investigagdes académicas sobre as mudancas e sobre diversos
fendmenos sociais, entre outros bensficios.

De acordo com Jannuzzi {2005}, um sistema de indicadores & construido a partir da
explicitagdo da demanda de interesse programatico. Apés tal definicdo deve-se buscar ¢
delineamento das dimensdes, dos componentes ou das operagdes vinculadas ao referido

objetivo.

Para o acompanhamento dessas agdes, faz-se necessario buscar dados administrativos e
estatisticas pulblicas e trata-los (reorganiza-los na forma de taxas, proporgdes, indices, etc.)

para que 0s mesmos se transformem em indicadores sociais.

Cabe asseverar que, a escelha dos indicadores deve sempre fundamentar-se na avaliagio
critica de certas propriedadss tais como - precisao, relevancia para os usuarios da informagéo,
praticidade, validade de apresentacdo de conceito; confiabilidade da medida; cobertura
populacional; sensibilidade as agdes previstas, dentre outras - € ndo na simples tradigio do uso
dos mesmos.

De acorde com o documento oficial,

‘o CRAS deve, ainda, organizar a vigilancia social etn sua area de abrangéncia, Isto se
traduz na producdo e na sistematizagdo de informagdes que possibiiitern a construgdo de
indicadores e indices lertitorializados das sftuagdes de vuinerablilidade e riscos que
incidem scbre famflias/pessoas nos diferentes ciclos de vida (criahgas, adolescentes,
Jovens, adultos e ldosos). Esses indicadores sdo essencials para organizar a oferta de
servicos socivassistencials e potencializar a rede de protecdo social basica do SUAS no
territéric conforme stia necessidade”.

A pesquisa realizada buscou identificar e analisar as condiges existentes no campo da
gestdo local da politica de assisténcia, enfocando aspectos da gestao financeira,
administrativa, técnico-institucicnal do drgao gestor da assisténcia social e dos equipamentos
de protegdo social basica. Nesse sentido, as estratégias de planejamento e gestido, os
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sistemas de informagdo e enfoques avaliativos no campo da gestio social sdo elementos
centrais para compreender os processos de implementagdo em curso e os desafios ainda

pendentes.
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4. Resultados

Como dito na Introdugéo, foram aplicados dois questiondrios, um aplicado a gestores dos
municipios e outro aplicado a coordenadores dos CRAS, ou respectivos membros de suas
equipes técnicas.

Os gestores da politica de assisténcia social, ou técnicos responsaveis por este campo de
intervengao governamental, responderam a questoes referentes aos equipamentos de protegao
social basica, principalmente a relacdo destes com a rede de protegdo sécio-assistencial, e
perguntas direcionadas a questdes mais amplas pertinentes a prépria politica de assisténcia
social nos municipios — dentre as quais a estruturagdo do 6rgéao gestor, a gestdo orgamentaria
e financeira, planejamento da politica de assisténcia social e a gestao da informagédo. Com
isso, obtiveram-se informagdes ndo apenas da estruturagéo dos CRAS e sua articulagdo com
0s servigos socio-assistenciais e de outras politicas publicas municipais, mas também acerca
do desenvolvimento da gestdo da assisténcia social nos municipios mineiros. Tem-se, para

esse grupo, 234 questionarios validos.

Os coordenadores dos CRAS, ou demais técnicos que trabalham nos equipamentos,
responderam a questdes relacionadas ao territério e a rede de servigos de protegdo social,
atividades e metodologia de atendimento e gestdo da informacdo. Para complementar a
caracterizagdo dos equipamentos de protegdo social basica, foram utilizados os dados
recolhidos por meio do Censo CRAS 2008, particularmente a respeito da estrutura fisica e de
recursos humanos dos equipamentos. Os questionarios dos coordenadores dos CRAS
totalizam 355 questionarios.

Os resultados, portanto, sao divididos nestas duas partes. Na Parte |, aborda-se a Gestao
da Assisténcia Social nos municipios mineiros, a partir dos questionarios aplicados aos
gestores. Na Parte I, analisa-se o Funcionamento dos Centros de Referéncia da Assisténcia
Social em Minas Gerais, a partir dos questiondrios aplicados aos coordenadores desses
equipamentos e do Censo CRAS 2008, aplicado pelo MDS.
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PARTE I - GESTAO DA ASSISTENCIA SOCIAL NOS MUNICIPIOS MINEIROS

a) Perfil dos gestores

Esta segao visa identificar qual o cargo ocupado pelos respondentes (se sao gestores da
Assisténcia Social, técnicos do 6rgao gestor, coordenadores/técnicos do CRAS ou outros),
visto que nem todos sdo gestores da Assisténcia Social. As descrigbes seguintes desta segdo
basearam-se somente nos dados relativos aos gestores, excluindo-se os respondentes de
outros cargos. Para o restante da Parte |, foram utilizadas as respostas de todos os

questionarios recolhidos.

A Tabela 3 mostra que 234 questionarios foram respondidos, dos quais 182 (78,8%) eram
gestores da Assisténcia Social e 37 (16,0%) eram técnicos do érgao gestor. O restante eram

funcionarios do CRAS ou possuiam outra ocupagao.

Tabela 3 - Cargo Ocupado pelo respondente

Percentual Percentual

Freqgiiéncia Percentual Valido Acumulado

Gestor da Assisténcia 182 77.8 78.8 78,8
Social
Técnico do érgao gestor 37 15,8 16,0 94,8
Coordenador/Técnico do 7 3.0 3.0 97.8
CRAS
Qutros 5 2,1 2,2 100,0
Total 231 98,7 100,0

Missing NR 3 1,3

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico | - Cargo Ocupado pelo respondente
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Para tragar o perfil dos Gestores, portanto, serdo considerados somente os 182

respondentes que se identificaram como tal.

Conforme as Tabela 4 e Tabela 5, a maioria dos gestores tem entre 31 e 50 anos (62,1%),
sendo que os mais jovens, de 20 a 30 anos, sao 14,3% ao passo que os mais idosos ficam
com 23,6% dos cargos. O sexo predominante entre os gestores que responderam ao
questionario é o feminino, com 76,4% dos cargos, restando 23,6% para o sexo masculino.

Tabela 4 - Idade dos Gestores

Percentual Percentual
Fregiiéncia Percentual Valido Acumulado
De 20 a 30 anos 26 14,3 14,3 14,3
De 31 a 40 anos 53 291 29,1 43,4
De 41 a 50 anos 60 33,0 33,0 76,4
Mais de 50 anos 43 23,6 23,6 100,0
Total 182 100,0 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico |l - ldade dos Gestores

pd
De20a30anos De3lad0anos DedlaS0anos Mais de 50
anos
Tabela 5 - Sexo dos gestores

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado

Masculino 43 23,6 23,6 23,6

Feminino 139 76,4 76,4 100,0

Total 182 100,0 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico lll - Sexo dos gestores
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Conforme a Tabela 6, a formagao dos gestores com relagdo ao nivel de escolaridade se

concentra no nivel superior completo (64,3%), ao passo que apenas 1,1% possuem nivel de

ensino fundamental. Os gestores que possuem nivel médio somente sdo 14,8% do total dos

respondentes e 19,8% tém ensino superior incompleto.

Tabela 6 - Nivel de formacao

Percentual Percentual

Fregiiéncia Percentual Valido Acumulado
Profissional de nivel 5 11 11
fundamental
Profissional de nivel médio 27 14,8 15,9
Profissional de nivel 26 198 35,7
superior incompleto
Profissional de nivel 117 64.3 100,0
superior
Total 182 100,0 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico IV- Nivel de formacao
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Predomina, dentre os cursos superiores cujos gestores sao graduados, a formagao no

curso de Servigo Social, que contempla 39,7% dos gestores, a seguir tem-se os cursos de
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Tabela 7 - Curso superior dos gestores

Percentual
Fregiiéncia Percentual Percentual Valido Acumulado
Validos Servico Social 46 25,3 39,7 39,7
Psicologia 5 2,7 4.3 440
Pedagogia/Normal Superior 22 12,1 19,0 62,9
Administracao/Economia 10 55 8,6 71,6
Direito 8 3,3 52 78,7
Qutros 27 14,8 23,3 100,0
Total 1186 83,7 100,0
Missing NA 66 36,3
NR 1 0,5
Total 182 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico V - Curso superior dos gestores
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Pedagogia e Normal Superior, com 19%. Com representatividade bem menor aparecem os

cursos de Administragao e Economia, com 8,6%, seguido de Direito (5,2%) e Psicologia (4,3%).
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O vinculo dos gestores respondentes com o municipio (Tabela 8) se da
predominantemente através de cargos somente comissionados*® (54,7%), ao passo que apenas

30,7% sao servidores estatutarios, 11,2% tém contrato temporario com a prefeitura e 3,4% sao

celetistas.
Tabela 8 - Vinculo com o municipio
Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Servidor/Estatutario 55 30,2 30,7 30,7
Empregado Publico 6 3.3 3.4 34.1
Celetista
Somente Comissionado 98 53,8 54,7 88,8
Contrato Temporario com 20 11,0 11,2 100.0
a Prefeitura
Total 179 98,4 100,0

Missing NR 3 1,6
Total 182 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

* Cargo somente comissionado significa cargo de comissao em recrutamento amplo. O chefe do Executivo, neste
caso o Prefeito, tem poder de nomear e exonerar o ocupante desse carge a qualguer momento. Podem ocupar esse
cargo tanto funcionarios publicos civis quanto pessoas que nao tenham vinculo com a Administracao Plblica. Aqui
estamos tratando apenas do caso em que o cargo € ocupado por pessoas que ndc tem vinculo com a
administracao, excluindo-se os servidores publicos civis.
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Grafico VI - Vinculo com o municipio
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Analisando-se a Tabela 9, vé-se que a maioria dos gestores esta em seu cargo num
periodo entre 2 e 4 anos (50,6%). Desse modo, 61,2% dos gestores esta no cargo num periodo
de 1 a 4 anos; 24,4% tém menos de 1 ano de servigo e 14,4% tem mais de 4 anos.

Tabela 9 - Tempo trabalhando na funcao

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Validos Menos de 6 meses 20 11,0 11,1 11,1
Entre 6 meses a 1 o4 13,2 13.3 24.4
ano
Entre 1 e 2 anos 19 10,4 10,6 35,0
Entre 2 e 4 anos 91 50,0 50,6 85,6
Mais de 4 anos 26 14,3 14,4 100,0
Total 180 98,9 100,0
Missing NR 2 1,1
Total 182 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico VIl - Tempo trabalhando na fungao
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A andlise do cruzamento entre as questdes “Vinculo com o Municipio” e "Ha quanto tempo
trabalha em seu cargo neste municipio?” pode revelar alguns padroées de associagao entre o

tipo de vinculo e o tempo de permanéncia no cargo de gestor.

Vinculos menos estaveis estao associados a indicagao politica ou a contratos temporarios
de trabalho, naturalmente mais faceis de serem rompidos, pela exoneragdo promovida pela
pessoa que indicou o gestor ou pelo decurso do tempo do contrato. Nesse sentido os vinculos
menos estaveis sdo o de servidor “Somente comissionado” e com “Contrato Temporario com a
Prefeitura” em contraposicao ao “Servidor/Estatutario” e “Empregado Pubico Celetista”.

Os gestores com vinculos menos estaveis sao (somando-se os somente comissionados
com os que tém contrato temporario) 66,7% do total. Outro fato interessante é que a grande
maioria dos gestores com vinculos somente comissionado trabalham de 2 a 4 anos no cargo,
que pode ter alguma relagao com a duragao dos mandatos eletivos dos prefeitos (que sao os

responsaveis pela nomeagao e exoneracao dos gestores).

Os gestores com vinculos mais duradouros (os servidores/estatutarios e os empregados
publicos) sao 65,3% dos gestores com 4 ou mais anos de servigo, sendo que nesse intervalo
de tempo o numero de gestores com cargo comissionado cai abruptamente, passando a

representar 26,9% dos gestores com esse tempo de servigo.
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Tabela 10 - Vinculo com o municipio por Tempo trabalhando na Fungao

Tempo trabalhando na Funcéo

Menos de6 Entre 6 meses Entre1e Entre2e Maisde 4

meses a1ano 2 anos 4 anos anos Total
Vinculo Servidor/Estatutario
i 5 7 3 22 16 53
Municipio 25.0% 29.2%  158%  250%  615%  29.9%
Empr'agado Publico 0 0 0 5 1 6
Celetista
0% 0% 0% 5.7% 3.8% 3.4%
Somente 12 14 12 53 7 98
Comissionado
60.0% 58.3% 63.2% 60.2% 26.9% 55.4%
Contiglo: 3 3 4 8 2 20
Temporarlo coma
Prefeitura 15.0% 12.5% 21.1% 9.1% 7.7% 11.3%
Total 20 24 19 88 26 177
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Dos gestores que responderam ao questionario, 67,0% se dedicam exclusivamente ao

cargo, ao passo que 33,0% possuem outras fungoes.

Tabela 11 - Exercicio concomitante de ouiras funcoes

Percentual
Freqiiéncia Percentual Percentual Valido Acumulado
Sim 58 31,9 33,0 33,0
Nao 118 64,8 67,0 100,0
Total 176 96,7 100,0
Missing NR 6 3,3
Total 182 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE



Grafico VIl - Exercicio concomitante de outras fungoes
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De uma maneira geral, quando se vai do nivel de gestao inicial, passando pela gestao
basica e indo em dire¢@o a gestdo plena tem-se um aumento na proporgao de gestores com
dedicagao exclusiva a fungao (Tabela 12). A proporgdo de gestores que respondeu “sim” a
questao “Vocé exerce outras fungdes, além de atuar em seu cargo?” foi de 66,7%; 34,9% e

14,3% respectivamente.

Um movimento semelhante ocorre na relagdo entre o Porte SUAS e dedicacéo ao cargo,
porém com intensidade menor (Tabela 13). Quando se vai do Porte Pequeno | em dire¢ao ao
Porte Metrépole tem-se um aumento na proporcdo de gestores com dedicagdo exclusiva. A
proporgao de gestores que respondeu “sim” a questao “Vocé exerce outras fungdes, além de
atuar em seu cargo?” foi de 38,0% (Pequeno |); 26,5% (Pequeno Il); 26,3% (Médio); 21,4%
(Grande) e 0% (Metrépole).

Ja a relagao entre o Nivel de Gestao® e o Porte SUAS se da no sentido de que quanto
maior o Porte SUAS mais alto é o nivel de gestao (Tabela 14). No nivel inicial de gestao s6 ha
municipios de porte Pequeno | ao passo que na gestdo plena s6 existem municipios de porte
Metrépole®. A proporgdo de municipios com gestdo plena cresce com o porte 0.9% (Pequeno

® O Nivel de Gestéo utilizado nesta pesquisa refere-se a habilitacao dos municipios mineiros em marco de 20089,
segundo dados da Diretoria de Informagao e Monitoramento da SEDESE.

 Como pode ser constatado na Tabela 14, ha apenas um municipio (Belo Horizonte) com Porte SUAS de Metropole
e com Nivel Pleno de Gestao ac mesmo tempo. Isso faz com que se tenha 100% dos municipios com porte
Metropole na amostra com nivel de gestao plena e vice-versa e em razao de ter-se apenas um caso a analise da
relacao entre nivel de gestao e porte poderia ficar distorcida se realizada apenas em termos percentuais. Contudo,
mesmo que se retire esse municipio da amostra, persiste a associacdo positiva entre o porte do municipio e seu
nivel de habilitagao.
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I1); 17.1% (Pequeno Il); 30.0% (Médio); 57.1% (Grande); 100.0% (Metrépole). Por outro lado,
dentro da gestao inicial, assim como dentro da gestao bésica, ocorre 0 movimento inverso, ou

seja, a proporgao de municipios cai com o porte.

A gestdo plena exige um nivel de atribuigbes maior do municipio com relagdo a
assisténcia social, em contraposigéao a gestao inicial e a basica. No mesmo sentido, municipios
com maior porte tem demandas também maiores que municipios pequenos. Além disso, como
foi explicitado acima, ha uma relagao positiva entre o nivel de gestao e o porte do municipio e
negativa entre o porte do municipio e o exercicio concomitante de outras fungdes pelos
gestores. O porte do municipio, tanto quanto seu nivel de gestdo, podem estar associados
positivamente a quantidade de atribuigdes do dérgdo gestor. Isso possivelmente explicaria o
aumento no numero de gestores com “dedicacdo exclusiva” em funcdo do aumento da

complexidade do nivel de gestao.

Tabela 12 - Exercicio concomitante de outras funcoes por Nivel de Gestao

Nivel de Gestao

Inicial Basica Plena Total
Exercicio Sim 2 53 3 58
concomitante
de outras = 66.7% 34.9% 14.3% 33.0%
funcoes =0 1 99 18 118
33.3% 65.1% 85.7% 67.0%
Total 3 152 21 176

100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

62



Tabela 13 - Exercicio concomitante de outras fungdes por Porte SUAS

Porte SUAS
Pequeno| Pequenoll Médio Grande Metrépole Total
I R R R R
de outras 38,00% 26,50% 26,30% 21,40% 0,00% 33,00%
fungoss Nao 67 25 14 11 1 118
62,00% 73,50% 73,70% 78,60%  100,00% 67,00%
Total 108 34 19 14 1 176
100,00% 100,00%  100,00%  100,00% 100,00%  100,00%
Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
Tabela 14 - Nivel de gestao por Porie SUAS
Porte Suas
Pequeno | Pequenoll Médio Grande  Metropole Total
ggsetgcée Inicial A 0 0 0 0 4
3.6% .0% .0% .0% .0% 2.2%
Basica 107 29 14 6 0 156
95.5% 82.9% 70.0% 42.9% .0% 85.7%
Figna 1 6 6 8 1 22
9% 17.1% 30.0% 57.1% 100.0% 12.1%
e 112 35 20 14 1 182
100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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b) Organiza¢io da estrutura administrativa e de pessoal

Esta secdo busca analisar a estrutura administrativa e de pessoal presente nos érgédos
gestores dos municipios de Minas Gerais. Primeiramente, analisa-se ¢ ¢rgdo quanto a sua
vinculagao institucional.

A Tabela 15 mostra que 69,1% dos municipios respondentes possuem o 0rgao gestor
caracterizado exclusivamente como Secretaria Municipal. Os dados apontam também para
outra situagao, nde tao freqlente (17,4%), em que o ¢rgdo gestor se caracteriza como
Secretaria Municipal em conjunto com outras politicas setoriais. Do total de respondentes, 3,4%
afirmam que se trata de um setor subordinade a outra Secretaria e 10,1% caracterizam ¢ 6rgéo
gestor como um setor subordinado diretamente a chefia do executivo.

Para 86,5% dos municipios pesquisados, o 6rgao gestor é uma Secretaria propria ou em
conjunto com outra Secretaria de politicas sociais. Essa situagdo remete a adequagédo de
muitas localidades a construgdo de uma estrutura dedicada a Assisténcia Social que visa a

“progressiva assimifagdo de procedimentos técnicos e operacionais, homogéneos e
siméiricos para a presiacéo dos servigos sdcioassistencials, para o financiamento e para
a gesido da politica de assisténcia social em seus diferentes niveis
governamentais. {PNAS/2004)

Aléem da caracterizagdo do 6rgdo gestor, outro fator administrativo importante & a divisao

desse érgao entre protecdo social basica e especial.

64



Tabela 15 - O érgéo gestor da Assisténcia Social caracteriza-se como:

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Secretaria Municipal Exclusivo 123 67.6 69,1 69,1
Secretaria Municipal em conjunto com
outras politicas setoriais 31 17,0 17,4 86,5
Fundacao Publica 0 0.0 0.0 86.5
Setor subordinado a outra secretaria 6 3.3 3.4 89.9
Setor subordinado diretamente a chefia
do Executivo 18 9,9 10,1 100,0
Total 178 97,8 100,0
Missing NR 4 2,2
Total 182 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico IX - O orgao gestor da Assisténcia Social caracteriza-se como:
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A Tabela 16 mostra que a divisdo do érgdo gestor em Protegdo Social Basica e Especial
ainda ndo foi estabelecida na maioria dos municipios analisados. Apenas 42,0% desses
municipios possuem a respectiva divisao.

Tabela 16- Subdivisao do o6rgéao gestor em Protecao Social Basica e Protecao Social Especial

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 97 41,5 42,0 42,0
Nao 134 57,3 58,0 100,0
Total 231 98,7 100,0
Missing NR 3 1,3
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico X - Subdivisao do 6rgao gestor em Protecdo Social Basica e Protecao Social Especial
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Tomando-se apenas aqueles municipios que ainda nao possuem a divisao do 6rgao gestor
em Protecao Social Basica e Especial, a partir da Tabela 17, busca-se analisar os motivos que
levam a tal situagao.

O motivo apontado com maior freqliéncia pelos respondentes para a nao divisdo foi que o
de que 6rgéo gestor ainda estd se estruturando para adotar tais critérios, com 48,7% do
percentual valido. Isso significa que em quase metade dos municipios onde nao ha divisédo
entre Protecao Basica e Especial esta em vista a adogéo destes critérios. Por outro lado, 21%
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dos municipios alegam que nao ha necessidade de tal divisdo do érgao gestor, uma vez que
néo existe demanda de Protegdo Social Especial em seus territorios.

Por fim, vale ainda ressaltar um fato relevante para uma leitura completa da situagao
desses municipios quanto a divisdo do 6rgao gestor em Protegdo Social Basica e Especial:
24,3% dos casos apontaram dificuldades na estruturagao do érgao para que tal diviséao seja
efetivada. Isso significa que em tais municipios existe a demanda pela Protegdo Social Especial
e nao existe um processo de estruturacdo em andamento para que o 6rgao ofereca tal servigo
com eficiéncia. Essa situagao acontece fundamentalmente por dois motivos, conforme indicado
na tabela, a saber: a falta de pessoal suficiente (5,0% do percentual valido) e a falta de

recursos financeiros disponiveis (19,3% do percentual valido).

Tabela 17 - Motivo pelo qual nao foi adotada a divisao entre Basica e Especial

Percentual Percentual
Freqliéncia  Percentual Valido Acumulado

Orgéo gestor ainda esta se
estruturando para adotar 58 24,8 48,7 48,7
estes critérios

Municipio nao apresenta

demanda de  Protecao 25 10,7 21,0 69,7
Especial
Nao ha pessoal suficiente 6 2,6 5,0 74,8
gizgor;?vﬁgursos financeiros 23 9.8 19.3 94.1
QOutros 7 3,0 5.9 100,0
Total 119 50,9 100,0

Missing NA 96 41,0
NR 19 8,1
Total 115 49,1

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

67



Grafico XI- Motivo pelo qual nao foi adotada a divisao entre Basica e Especial
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A Tabela 18 nos mostra o nimero aproximado de integrantes da equipe do 6rgao gestor
pelo Porte SUAS. Pode-se perceber que a equipe possui mais funcionarios naqueles
municipios de porte maior, o que € um fato esperado.

Nos municipios de Porte Pequeno I, pode-se notar uma predominancia de equipes com 1 a
3 funcionarios, seguidas pelas equipes com 4 a 6 funcionarios. Um fato que chama atencao,
todavia, é a existéncia de 4 municipios com equipes do 6rgdo gestor com mais de 20
funcionarios. Vale lembrar que os municipios desse porte devem possuir populagdo de até
20.000 habitantes.

Nos municipios de Porte Pequeno Il, pode-se perceber uma predominancia nas equipes de
7 a 10 e de 11 a 20 funcionarios.

Por fim, os municipios de Médio e Grande Porte e Metrépole possuem uma clara
predominancia das equipes de mais de 20 funcionarios.

Depois de tracada um escopo sobre a equipe média de composicao do érgao gestor por
Porte quanto ao nimero de funcionarios, cabe perguntar quais seriam as principais dificuldades

encontradas por essa equipe na gestao da Assisténcia Social.
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Tabela 18 - Nimero, aproximado, de funcionarios integrantes da equipe de Assisténcia Social, que trabalha
no orgao gestor

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metropole Total
Freqiié Percent  Fregiién  Percent Freqti Perce Freqii Perce Freqiién  Percent Freqli  Percent
ncia ual cia ual éncia ntual éncia ntual cia ual éncia ual

1a3

o 52 37.4 3 6.8 0 0.0 0 0.0 0 0.0 55 23.5
funcionarios
4a6

o 47 33.8 8 18.2 1 3.3 0 0.0 0 0.0 56 23.9
funcionarios
7a10

R 18 12.9 12 27.3 5 16.7 2 10.0 0 0.0 37 15.8
funcionarios
11a 20

; : 17 12.2 11 25.0 7 23.3 2 10.0 0 0.0 37 15.8
funcionarios
Mais de 20

. . 4 2.9 10 22.7 16 53.3 16 80.0 1 100.0 47 20.1
funcionarios
Missing 1 0.7 0 0.0 1 3.3 0 0.0 0 0.0 2 0.9
Total 139 100.0 44 100.0 30 100.0 20 100.0 1 100.0 234 100.0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico Xl - Numero, aproximado, de funcionarios integranies da equipe de Assisténcia Social, que trabalha
no orgao gestor
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Para a analise, levar-se-a em consideragao o total de vezes em que cada dificuldade foi
citada, isto é, a soma das vezes em que cada opgao apareceu como primeira, segunda ou

terceira maior dificuldade. Tal somatorio corresponde as duas Ultimas colunas da Tabela 19.

Desse modo, pode-se perceber que as duas dificuldades mais citadas foram: em primeiro
lugar a falta de recursos humanos e/ou auséncia de capacitagées (19,9%); e em segundo lugar
a auséncia ou insuficiéncia de recursos financeiros (18,5%). Vale lembrar que estas duas
dificuldades também foram apontadas como impedimentos para a estruturacdo do 6rgao gestor
no sentido de uma divisdo entre Protecdo Social Basica e Especial’. As respostas abertas

foram posteriormente agregadas nas seguintes alternativas:

Tabela 19- Principais dificuldades enfrentadas na gestao da politica de assisténcia social

Total de Vezes que o

Primeira Segunda Terceira problema foi citado
Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen
Cia tual cia tual cia Tual cia tual
Dificuldades relativas &  estrutura
organizacional do oérgao gestor da
Assisténcia Social 21 9,0 10 4,3 7 3,0 38 5,4
Dificuldades relativas a estrutura fisica e
recursos materiais 9 3.8 15 6,4 13 5,6 37 53
Dificuldades gerenciais (entraves
burocraticos,falta de instrumentos de
planejamento, diagnosticos) 10 4,3 16 6,8 12 5,1 38 54
Auséncia ou insuficiéncia de recursos
financeiros 78 33,3 32 13,7 20 85 130 18,5

Falta de recursos humanos e/ou
auséncia de capacitagdes 41 17,5 63 26,9 36 154 140 19,9

Rede de protecao insuficiente ou
inadequada e dificuldade em estabelecer
uma relacéo intersetorial 9 3.8 17 7:3 25 10,7 51 7.3

Desconhecimento, desinteresse da
populagdo, da sociedade civii e do
CMAS pela politica de Assisténcia Social 8 3.4 9 3,8 15 6,4 32 4,6

Desconhecimento, desinteresse dos
dirigentes e das instancias politicas
municipais pela Assisténcia Social 12 5,1 12 5,1 18 7.7 42 6,0

Desconhecimento da nova politica de
Assisténcia Social/Desafio de alterar a 12 5.1 10 43 8 3.4 30 43

concepgao da Assisténcia Social como

" Ver Tabela 17.
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Total de Vezes que o

Primeira Segunda Terceira problema foi citado

Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen

Cia tual cia tual cia Tual cia tual
assistencialismo
Dificuldades relativas a coleta e
sistematizagao da informagdo, bem
como monitoramento e avaliagdo da
politica de assisténcia social 6 2,6 2 0,9 6 2,6 14 2,0
Demanda excessiva pelos servigos
socio-assistenciais 3 1,3 2 0,9 3 1,3 8 1,1
Dificuldades quanto a extensao territorial
e acessibilidade 6 2,6 11 4,7 6 2,6 23 3,3
QOutros 5 2,1 9 3.8 14 6,0 28 4,0
Total 220 94,0 208 88,9 183 78,2 611 87,0
Incompleto ou néo especificado 4 5,6 4 1,7 5 2.1 13 1,9
NR 10 4,3 22 94 46 19,7 78 111
Total 14 6,0 26 1451 51 21,8 91 13,0
TOTAL GERAL 234 100,0 234 100,0 234 100,0 702 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Para concluir a analise, busca-se aferir com a Tabela 20, qual é a percepcao do gestor da

Assisténcia Social sobre a capacidade do 6érgdo de gestdo de processar as demandas

encontradas. Pode-se notar que a maioria dos municipios considera que o érgao gestor possui

uma boa capacidade para processar as demandas.

Tabela 20 - Opinidao sobre a capacidade de processar as demandas gerenciais no 6rgao gestor da
assisténcia social

Percentual Percentual

_ Fregiiéncia  Percentual Valido Acumulado
Otima 16 6,8 7,0 7,0
Boa 192 82,1 84,2 91,2
Ruim 19 81 8,3 99,6
Péssima 1 4 4 100,0
Total 228 97,4 100,0

Missing NR 8 2,6

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE



Grafico XllIl - Opinido sobre a capacidade de processar as demandas gerenciais no 6rgao gestor da
assisténcia social
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¢) Financiamento e Gestdo Or¢amentaria

A assisténcia social ¢ uma das bases do tripé da seguridade sacial, em conjunto com a
saude e a previdéncia social. De acordo com ¢ art. 195 da Constituigdo Federal de 1988, ¢
financiamento da seguridade deve vir de todos os entes federados e das contribuigdes sociais,
devendo constituir um orgamento proprio.

Os beneficios devem ser prestados diretamente aos usudrios, a0 passo que 0S Servigos
socio-assistenciais devem ser financiados por meio de repasses fundo a fundo, além de
“repasses de recursos para projetos e programas que venham a ser considerados relevantes
para o desenvolvimento da politica de assisténcia social em cada esfera de governo, de acordo
com os critérios de partilha e elegibilidade de municipios, regides e, ou, estados e o Distrito
Federal, pactuados nas comissdes intergestoras e deliberados nos conselhos de assisténcia
social.” (BRASIL, 2004).

Em consonancia com a diretriz da descentralizagao politico-administrativa da politica de
assisténcia social, as agdes governamentais relacionadas a este campo de politica publica
devem contar com ¢ co-financiamento das trés esferas de governo. A NOB-SUAS estabelece
0s seguintes critérios de co-financiamento pelos entes federados, de acordo com um campo
préprio de competéncia:

Como se observa pela Tabela 21, a NOB-SUAS pretendeu estabelecer a divisdo de
atribuicdes dos entes federados para o co-financiamento da politica de assisténcia social. No
entanto, pela prépria natureza deste instrumento juridico, ndo ha detalhamentos sobre o
montante de recursos a serem destinados, nem a garantia de que os governos subnacionais

irdc obedecer esta diretriz.

Dentre os pressupostos existentes para o co-financiamento, destaca-se, segundo a NOB-
SUAS:

+ Sistema como referénola,

Condigbes gerais para a fransferéncia dos recursos — discussbes e pacluagfes quanto as
compeléncias, responsabifidades e condicionalidades em relacfo ao co-financiamento;

s Mecanismos de Wansferénoia que possibilitem a regularidade dos repasses de forma
automalica, no caso dos servicos e beneficios, e o conveniamento de programas e projetos
com duracdo delerminada;

» Critérios de partitha e lransferéncia de recursos, incluindo o finahciamento do formento &
organizagdo de servigos e da rede, do sistema, com a definicdo de condicdes para a
participacdo no financiamento;

»  Condigtes de gestdo dos municipios.
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Tabela 21 - Critérios para co-financiamento da assisténcia social por ente federado

Ente federado Tipo de co-financiamento

Unido Co-financiamento da protegéo social basica e especial; Proviséo
do BPC

Co-financiamento da protegao social basica e do aprimoramento

Estados da gestao (sistemas de informagao e monitoramento; avaliagao;
capacitacdo; apoio técnico); co-financiamento das agdes de
ambito local e assungao direta de agdes de maior complexidade
ou de abrangéncia regional e/ou estadual

Co-financiamento da protecao social basica e do aprimoramento

Distrito Federal da gestao (sistemas de informagao e monitoramento; avaliagao;
capacitagao; apoio técnico); co-financiamento da protecao
social especial de média e alta complexidade, articulando
servigos de referéncia regional e consoércios publicos, com
municipios do entorno e com o Estado de Goias

Pequeno | Protagonismo no co-financiamento da protegdo social basica;

co-financiamento dos servicos de referéncia regional e
Pequeno Il consdrcios pdblicos para protegéo especial de alta e média
complexidade

Protagonismo no co-financiamento da protecao social basica e

Meaio especial de média complexidade; co-financiamento dos dos
servicos de referéncia regional e consércios publicos para
protecao especial de alta complexidade

Municipios
Giaride Protagonismo no co-financiamento da protegao social basica e

especial de média e alta complexidade; co-financiamento dos
dos servicos de referéncia regional e consorcios publicos para
protecdo especial de alta complexidade

Protagonismo no co-financiamento da protegao social basica e
Metropole especial de média e alta complexidade; co-financiamento dos
dos servicos de referéncia regional e consorcios publicos para
protegao especial de alta complexidade, levando em conta

desafios da regiéo metrogolitana

Fonte: Elaboracao propria, a partir da NOB-SUAS, 2005.
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A discussdo sobre o co-financiamento da politica de assisténcia social existente nas
normativas federais editadas pelo MDS concentra-se na reformulagéo de praticas histdricas. As
tematicas mais abordadas sdo os critérios de realizagdo das transferéncias de recursos, em
particular o co-financiamento federal — que deve priorizar medidas de equalizagao, priorizagao
e universalizagdo — e os mecanismos de transferéncias, enfatizando-se a regularidade dos

repasses fundo a fundo.

As normativas, desse modo, ndo tratam explicitamente de problemas relacionados a
gestdo financeira e orgamentaria dos recursos destinados a assisténcia social. Algumas
iniciativas ocorreram posteriormente, em particular com a criagdo de mecanismos institucionais

para garantir a gestde adequada da assisténcia social pelos entes subnacionais.

A melhoria da gestido na area foi instrumentalizada, entre outras iniciativas, por meio de
incentivos financeiros. Em 2006, foi criade o indice de Gestio Descentralizada (IGD) da
assisténcia social, que vincula repasse de recursos a medidas de qualidade da gestdo
municipal do Programa Bolsa Familia. Os indicadores para a constituicdo do indice sao: 1)
integridade e qualidade das informagées do Cadastre Unico; 2) atualizagdo da base de dados
do Cadastro Unico; 3) informagdes sobre ¢ cumprimento das condicionalidades da area de
educagéo e 4) informagdes sobre o cumprimento das condicionalidades da area de salde®. As
verbas recebidas devem ser aplicadas na manutengao e melhoria da gestao municipal do
cadastramento e cumprimento das condicionalidades dos beneficidrios do Bolsa Familia, ou em

projetos e programas direcionados a este fim.

Este bloco do questionario de pesquisa aplicado aos gestores municipais de assisténcia
social procurou svidenciar a principal fonte de recursos da politica, o recebimento e utilizagao
de financiamentos federais e/ou estaduais, a distribui¢do de beneficios eventuais, os principais
obstaculos encontrados na gestdo dos recursos, além da caracterizagdo do controle publico
exercido pelos conselhos de assisténcia social nos municipios mineiros.

Como cbservagido geral para este tipe de questdo, a informagao dada pelo respondente
nem sempre corresponde a verdade dos fatos existente nas planilhas contabeis nos
municipios. De todo modo, tais respostas refletem impressées e entendimentos de atores
chave no ambito da gestdo de recursos municipais para assisténcia social, tanto sobre a

¥ O IGD varia de 0 a 1, sendo qus cada um dos 4 indicadores correspends a 25% da composicas do indice dos
municipios, O3 repasses a0 proporcionais ac numero de familias residentss no municipic & & pontuagdo obtida no
IGD, para o minimo de 0,5 & 0,2 em cada um dos 4 indicadores que compdem o indice (Portaria n¢ 148 de abril de
2008, modificada pela Portaria n? 86 de margo de 2008, ambas do MDS).
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origem quanto sobre o destino dos recursos, informacédo de relevancia suficiente para que a

tratemos neste relatério de pesquisa.

Conforme a Tabela 22, para maioria dos municipios respondentes (38,9% dos casos), a
principal fonte de financiamento provem do tesouro municipal. Em seguida, a maior fonte de
financiamento apontada é a do governo federal, por 36,2% dos respondentes, e a combinacéo
de financiamentos municipal e federal, em 13,1% dos casos. Portanto, a principal fonte de
recursos para a assisténcia social é apontada por cerca de 90% dos respondentes como sendo

municipal, federal ou uma combinagao das duas.

O financiamento estadual aparece bem mais raramente como principal fonte dos recursos
para assisténcia social. Somando-se as combinagdes com o financiamento municipal ou
federal, é citada como uma das principais fontes por apenas 7,3% dos respondentes. As trés

origens sao apontadas, por fim, por 4,4% dos gestores municipais.

Tabela 22 - Principal fonte de recursos da Assisiéncia Social

Percentual Percentual

Freqgiiéncia Percentual Valido Acumulado

Municipal 89 38,0 38,9 38,9
Estadual 9 3.8 3,9 42,8
Federal 83 35,5 36,2 79,0
Municipal e Estadual 4 1,7 1,7 80,8
Municipal e Federal 30 12,8 13,1 93,9
Estadual e Federal 4 1,7 1,7 95,6
Municipal, Estadual e Federal 10 4,3 4.4 100,0
Total 229 97,9 100,0

Missing NR 5 2.1

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XIV - Principal fonte de recursos da Assisténcia Social
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A proxima questao refere-se ao repasse de recursos as entidades socio-assistenciais pelos
municipios. Como se pode observar na Tabela 23, em destaque no Grafico XV, o repasse de
recursos para as entidades que prestam servigos sécio-assistenciais para criangas de 0 a 6
anos® & o mais freqlientemente apontado pelos respondentes (66,2% apontaram que
transferiram recursos para estas organizagdes). Em seguida, tem-se a transferéncia de
recursos para as entidades de convivéncia para idosos e que prestam servicos socio-
assistenciais para jovens de 6 a 14 anos. A leitura destes dados sugere, deste modo, que 0s
servigos para criangas e jovens, de 0 a 14 anos, e idosos sao os que mais freqlientemente
recebem recursos dos municipios, devendo compor com maior recorréncia a rede soécio-
assistencial.

Por outro lado, os servigos socio-assistenciais para jovens de 18 a 29 anos sdo os que 0s
respondentes menos indicaram transmitir recursos. A fragilidade de tais servigos nos
municipios parece ser apontada, sobretudo, pelo alto indice de nao respostas a este quesito,
que chega a um pouco mais de um quinto (21,8%) dos respondentes. As entidades que
prestam servigos para Jovens de 15 a 17 anos recebem recursos municipais para quase
metade dos respondentes (45,7%), ao passo que as entidades que prestam servicos de

9 z ¥ 2 " s w iy

Deve-se ressaltar que os servigos socio-assistenciais de 0 a 6 anos ainda estdo em processo de defini¢do de suas
especificidades e atribuigdes, tendo em vista a transi¢gdo em curso das creches da politica de assisténcia social, que
compunham os antigos servicos da rede SAC, para a politica de educagdo.
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inclusao produtiva sdo beneficiadas com recursos municipais por um pouco mais de um tergo

dos municipios pesquisados (36,3%).

Tabela 23 - Repasse de recursos para entidades socio-assistenciais

Sim Nao Nao sabe NR Total

Freqiiéen Percen Freqlién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen
cia tual Cia tual cia tual cia tual cia tual

“Entidades que prestam servigos
socio-assistenciais para criangas 155 66,2 63 26,9 4 1,7 12 5,1 234 100,0

de 0 a6 anos

Entidades que prestam servicos
sécio-assistenciais para Jovens de 132 56,4 76 32,5 6 2,6 20 8,5 234 100,0
6 a 14 anos

Entidades que prestam servicos
socio-assistenciais para Jovens de 107 457 88 37,8 7 3,0 32 13,7 234 100,0
15 a 17 anos

Entidades que prestam servigos
sécio-assistenciais para Jovens de 44 18,8 129 55,1 10 4,3 51 21,8 234 100,0
18 a 29 anos

Entidades que prestam servicos de
. 142 60,7 70 29,9 6 2,6 16 6,8 234 100,0
convivéncia para |ldosos

Entidades que prestam servicos de
) ) 85 36,3 99 42,3 11 4,7 39 16,7 234 100,0
inclusao produtiva

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XV- Repasse de recursos para entidades socio-assistenciais
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A Tabela 24 faz um cruzamento das informacdes evidenciadas sobre repasse de recursos
levando em consideragao o Nivel de Gestao dos municipios no SUAS. Como se pode analisar
pelos dados, os municipios em Gestao Plena informam transferir recursos em uma freqliéncia
maior as entidades sécio-assistenciais se comparados aos municipios da Gestao Basica e
Inicial. Por exemplo, para os servicos de convivéncia para idosos, enquanto 56,8% dos
municipios em Gestao Basica explicitam transferir recursos para entidades sécio-assistenciais,
86,2% dos municipios em Gestdao Plena apontam fazé-lo. O mesmo ocorre para todas as
outras faixas de entidades prestadoras de servigos sécio-assistenciais. A explicagao para este
fato pode residir, em parte, no maior adensamento da rede de protecdo sécio-assistencial por
parte dos municipios em Gestao Plena.
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Tabela 24 - Repasse de recursos para entidades socio-assistenciais por Nivel de Gestao

Nivel de Gestao
Inicial Basica Plena
Freqliéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual

Entidades que Sim 4 66,7 129 64,8 22 75,9
prestam servigos Nao 1 18,7 58 291 4 13,8
sdcio-assistenciais }
para criancas deQaé Nao sabe 0 0,0 4 2,0 0 0,0
AR NR 1 16,7 8 4,0 3 10,3
Total 6 100,0 189 100,0 29 100,0
Entidades que Sim B 100,0 101 50,8 25 86,2
prgstam gervigog Nao 0 0,0 73 36,7 3 10,3
sécio-assistenciais
anos NR 0 0,0 19 9,5 1 3.4
Total 6 100,0 199 100,0 29 100,0
prestam servicos  Nzg 1 16,7 81 40,7 6 20,7
sécio-assistenciais ~
para Jovensde15a Nao sabe 1 16,7 6 3,0 0 0,0
17 anos NR 1 16,7 28 14,1 3 10,3
Total 6 100,0 199 100,0 29 100,0
Entidades que Sim 0 0,0 32 16,1 12 41,4
prgstam ?9“"'995, Nao 2 33,3 116 58,3 11 37.9
socio-assistenciais
29 anos NR 4 66,7 41 20,6 8 20,7
Total 6 100,0 1989 100,0 29 100,0
. Sim 4 66,7 113 56,8 25 86,2
Entidades que B
convivénciapara  Ngp sabe 0 0,0 6 3,0 0 0,0
Idosos
NR 2 33,3 13 6,5 1 3.4
Total 8 100,0 189 100,0 29 100,0
Sim 1 16,7 63 3.7 21 72,4
Entidades que N&o 1 16,7 93 46,7 5 e
prestam servicos de B
inclusao produﬁ\,ra Nao sabe 0 0,0 11 5,5 0 U‘O
NR 4 66,7 32 16,1 3 10,3
Total 6 100,0 199 100,0 29 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE



Em seguida, o questionério direciona-se a caracterizacdo dos financiamentos do IGD e do
Piso Basico Fixo (PAIF) ou custeio estadual para os CRAS. Perguntou-se se 0os municipios ja
receberam o recurso do IGD. A totalidade dos gestores municipais aponta ja ter recebido este
tipo de recurso, sendo que trés nao souberam responder essa pergunta.

Tabela 25 - Se o municipio ja recebeu recursos do IGD

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 231 98,7 100,0 100,0
Nao sabe 3 1,3
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XVI - Se o municipio ja recebeu recursos do IGD
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O detalhamento das despesas com este recurso demonstra que a locagao/aquisigao de
equipamentos eletronicos ou de informatica é a finalidade para o IGD mais comumente
indicada pelos gestores municipais (84,6% marcaram este item de despesa). Os outros bens
adquiridos com maior freqliéncia pelos gestores foram a locagdo/aquisicao de equipamentos

(74,8%), como mobilia, espago fisico e veiculos, e material de consumo (62,8%).
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Os resultados alcangados com esta questdo sdo semelhantes aos encontrados para a
mesma questdo aplicada pelo MDS sobre a utilizagdo dos recursos do indice de Gestao
Descentralizada em 2007. Nesta pesquisa, o principal item de despesa registrado foi o material
de consumo, seguido pela locagao/aquisicao de equipamentos eletronicos ou de informatica
(BRASIL, 2007b).

Destaque-se, por Ultimo, que o item com a menor freqiéncia, a provisao de cursos ou
oficinas de geracdo de renda, ndo havia sido disponibilizado como uma alternativa para os
respondentes, tendo sido caracterizada espontaneamente no questionario, o que denota uma

importancia razoavel para este item.

Tabela 26- Bens adquiridos com os recursos do IGD

Marcou Nao marcou Missing Total

Frequién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen

cia tual cia tual cia tual cia tual
Contratacdo  de  infra-estrutura  de
transmissao de dados (telefonia, internet, 100 42,7 128 54,7 6 2,6 234 100,0
efc.)
Contratagao de recursos humanos 139 59,4 89 38,0 B 2,6 234 100,0
Locagao/Aquisicac de  equipamentos
eletronicos ou de
informatica(computadores, impressora, 198 84.5 80 128 6 20 294 oo
DVD player, fax)
Matenal de consumo (papel, cartuchos de 147 62.8 81 34.6 6 26 234 100,0
impressora, CDs)
Locagao/Aquisicac de  equipamentos
(mobilia, espago fisico, veiculos) 175 748 53 28 6 = 234 100,0
Material grafico (folders, publicagdes, etc.) 80 34,2 148 63,2 6 2,6 234 100,0
Custeio de deslocamento/promogdo de
mobilizacdes ou capacitacdes 150 8 2 Br.8 8 2.8 2ot 100,0
Cursos e Oficinas de Geracdo de Renda 17 7,3 211 90,2 6 2,6 234 100,0
Outros 18 77 210 89,7 6 2,6 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE



Grafico XVIl - Bens adquiridos com os recursos do IGD
198

No que diz respeito aos recursos do Piso Basico Fixo (PAIF) ou custeio do governo
estadual para os CRAS, dividindo-se os municipios por Nivel de Gestao, nota-se que 72,6%
dos respondentes ao questionario disseram que recebem este tipo de recurso. A divisdo entre
Niveis de Gestdo permite observar que nenhum municipio em Gestao Inicial recebe este tipo
de recurso, o que estd em consonancia com as normativas para a politica, que vinculam o
recebimento do recurso a estruturagao dos equipamentos de protegdo social basica e a
habilitagao na Gestao Basica.

Para os municipios em Gestao Basica, 46 municipios ou 23,1% dos casos nao recebem
co-financiamento para o funcionamento dos CRAS. Destaguem-se os municipios em Gestdo
Plena, para os quais quase um tergo deles (31% dos casos) registraram ndo receber Piso
Basico Fixo (PAIF) ou custeio do governo estadual para os CRAS.
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Tabela 27 - Recebe Piso Basico Fixo (PAIF) ou recurso de custeio do governo estadual para os CRAS por
Nivel de Gestao

Inicial Basica

Nivel de Gestao

Freqiiéncia Percentual Freqgiiéncia  Percentual

Freqiiéncia

Total

Percentual

Sim 0 0,0 150

Nao 6 100,0 46
Nao sabe 0 0,0 3

Total 6 100,0 199

75,4
23,1
1,5

100,0

Plena
Freqiiéncia Percentual
20 69,0
9 31,0
0 0,0
29 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Quanto a utilizagdo dos recursos do Piso Basico Fixo (PAIF) ou custeio do governo

estadual, segundo a Tabela 28, os itens mais adquiridos com os recursos sao a contratagao de

recursos humanos (64,5%), o material para oficinas ou grupos sécio-educativos (64,5%) e o

material para consumo (54,3%).

Tabela 28 - O que foi adquirido com os recursos do PAIF ou custeio do governo estadual

Marcou

Nao marcou

Missing

Total

Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen

ncia tual ncia tual ncia tual ncia tual
Locagdo do imével dos CRAS 35 15,0 134 57,3 65 27,8 234  100,0
Contratacéo de recursos humanos 151 64,5 18 7,7 65 27.8 234 100,0
Material para oficinas ou grupos socio-

151 84,5 18 7,7 65 27,8 234 100,0
educativos
Material de consumo (papel, cartuchos de
. 127 54,3 42 17,9 65 278 234 100,0
impressora, CDs)
Despesas de manutengao/custeio (agua, luz

40 17,1 129 55,1 65 27,8 234 100,0
e telefone) dos CRAS
Promocao de mobilizacdes ou capacitacdes 85 36,3 84 35,9 65 27.8 234 100,0
Outros 10 4,3 159 67,9 65 27,8 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XVIII - O que foi adquirido com os recursos do PAIF ou custeio do governo estadual
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Em sintese, fazendo uma comparacéao da utilizagdo dos financiamentos, enquanto o IGD é
utilizado mais propriamente para a aquisicdo de insumos para o érgdo gestor da assisténcia
social, o PAIF ou custeio estadual para os CRAS ¢ utilizado para a contratacdo de recursos
humanos e insumos para as atividades desenvolvidas no equipamento de prote¢ao social
basica.

Qutro ponto central na discussao sobre gestdo financeira e orcamentaria € a provisao de
beneficios eventuais pelos municipios. Trés perguntas foram feitas: se os municipios prestam
beneficio eventual, quais beneficios sdo prestados e o local ou locais de requisicdo e

distribuicao desta prestagao assistencial.

A primeira questao deste conjunto sobre beneficios eventuais diz respeito a prestagao
deste pelas administragdes municipais. A grande maioria, 96,6% dos respondentes, disseram

prestar algum tipo de beneficio eventual.
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Tabela 29 - Se o municipio presta algum tipo de beneficio eventual

Percentual Percentual

Freqgiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 224 95,7 96,6 96,6
Nao 8 3,4 3,4 100,0
Total 232 99,1 100,0
Missing E:t?e 2 9
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XIX- Se o municipio presta algum tipo de beneficio eventual
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Quanto ao tipo de beneficio eventual prestado, os mais comumente fornecidos pelos
municipios mineiros sao o auxilio funeral (em 91,5% dos municipios), as cestas basicas (83,3%
dos municipios) e a segunda via de documentos (68,8% dos municipios). E de se destacar o
alto nimero de municipios que dizem prestar medicamentos (62%) e exames de saude de alto
custo (53,8%).
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Tabela 30 - Tipo(s) de beneficio(s) eventual(is) prestados pelo municipio

Marcou Nao marcou Missing TOTAL

Freqiiénc Percentu Freqiiénc Percentu Fregiiénc Percentu Freqiiénc Percentu

ia al ia al ia al ia al
Auxilio funeral 214 91,5 10 4.3 10 4.3 234 100,0
Auxilio por natalidade 69 29,5 155 66,2 10 4,3 234 100,0
Cesta Basica 195 83,3 29 12,4 10 4,3 234 100,0
Medicamentos 145 62,0 79 33,8 10 4,3 234 100,0
Exames de salude de alto
custo 126 53,8 98 41,9 10 4,3 234 100,0
Segunda via de documentos 161 68,8 63 26,9 10 4,3 234 100,0
Calamidade publica 57 24,4 167 71,4 10 4.3 234 100,0
Transporte/Passagem para
migrante 18 iy 207 88,5 10 4.3 234 100,0
Alimentos/Agasalhos 11 4,7 214 91,5 10 4,3 234 100,0
Habitac@o/Moradia 14 6,0 211 90,2 10 4,3 234 100,0
Qutros 15 6,4 209 89,3 10 4,3 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XX - Tipo(s) de beneficio(s) eventual(is) prestados pelo municipio
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Por dltimo, foi perguntado em qual local os beneficios eventuais sao prestados. Na maioria
dos municipios (84,2% deles), o 6rgao gestor da assisténcia social é o locus privilegiado de
distribuicao desta prestagao soécio-assistencial. Destaque-se que os CRAS sao o segundo
espaco mais utilizado para a distribuicao dos beneficios eventuais, em quase um tergo dos

municipios pesquisados (32,1% dos casos).

Uma informagao relevante refere-se ao alto nimero de municipios que prestam
medicamentos e exames de saude de alto custo que, ao que tudo indica, o fazem como parte
das atribuigbes da assisténcia social. Somente 11,1% dos municipios (26 casos) distribuem
beneficios eventuais por meio de 6rgaos gestores de outras politicas sociais. Se fizermos a
suposicao de que estes locais sejam Secretarias de Saude, mesmo assim uma grande parte
dos municipios presta beneficios eventuais relacionados a saude em espacos proprios da

assisténcia social.

Tabela 31 - Local onde o beneficio eventual é prestado

Marcou Nao marcou Missing TOTAL
Freqiién Percent Freqiién Percent Freqiién Percent Fregiién Percent
cia ual cia ual cia ual cia ual
QOrgao gestor da Assisténcia Social 197 84,2 26 11,1 11 4.7 234  100,0
Orgdos gestores de outras politicas
sociais 26 11,1 197 84,2 11 4,7 234  100,0
CRAS 75 32,1 147 62,8 12 5.1 234  100,0
CREAS 7 3,0 216 92,3 11 4.7 234 100,0
Conselho Municipal de Assisténcia
Social 4 1,7 219 93,6 11 4,7 234  100,0
Entidade prestadora de servigos sécio-
assistenciais 9 3.8 214 91,5 11 4,7 234  100,0
Prefeitura 3 1,3 220 94,0 11 47 234  100,0
Outro 5 2,1 218 93,2 11 4.7 234  100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE



Grafico XXI - Local onde o beneficio eventual é prestado
197

A préxima questao deste bloco pretende analisar se os gestores enfrentam dificuldades na
gestao da politica de assisténcia social e quais as dificuldades sdo as mais comuns.

A Tabela 32 demonstra que a maioria dos municipios (61,4% dos respondentes) enfrentam

dificuldades para executar os recursos disponiveis para a assisténcia social.

Tabela 32 - Se ha dificuldades em executar os recursos disponiveis para a Assisténcia Social

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 143 61,1 61,4 61,4
Nao 90 38,5 38,8 100,0
Total 233 99,6 100,0
Missing NR 1 4
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XXII- Se ha dificuldades em executar os recursos disponiveis para a Assisténcia Social
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A questédo seguinte pretende mapear as principais dificuldades enfrentadas na execucao
dos recursos sécio-assistenciais. Uma série de dificuldades que os gestores e técnicos das
administragcdes municipais se deparam com maior freqiiéncia foram enumeradas. Basicamente
foram expostas dificuldades para execucgao dos recursos com a gestao publica em sentido mais
amplo, com a gestdo especifica da assisténcia social, problemas para planejar e conhecer o
montante de recursos disponiveis para a assisténcia social e, com muito pouca freqiiéncia, a
baixa demanda de servigos sécio-assistenciais.

Como se observa, a dificuldade apontada mais vezes pelos respondentes é a
incompreensdo do que pode ser adquirido com recursos para a assisténcia social (98
respondentes), seguido da vinculagdo dos recursos para assisténcia social a programas

especificos (63 respondentes).

Nao obstante dificuldades com a gestdo publica de maneira geral e planejamento sejam
lembradas por muitos gestores e técnicos municipais como obstaculos para a execugao de
recursos (com 50 casos cada um), as limitagdes para a execugao dos recursos parecem estar
associadas a incompreensao do que pode ser adquirido com recursos da assisténcia social (98
casos) — uma limitagao muito semelhante & opgao que diz respeito a delimitagao do campo de
intervencdo da assisténcia social (apontada por 36 respondentes) — e particularidades
institucionais dos repasses de recursos, no caso, a vinculagao dos recursos para assisténcia

social a programas especificos (63 casos).
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As prescricoes para melhorar a execucao dos gastos na area passariam, portanto, pela
melhor definigdo tedrica e pratica da intervengdo da assisténcia social e seu esclarecimento
para gestores e técnicos responsaveis pela execucdo dos recursos e pela revisdo da
vinculagao necessaria do gasto a programas especificos ou ainda pelo estabelecimento de

detalhamento de custos dos servigos sécio-assistenciais.

Tabela 33 - Principais dificuldades enfrentadas na execugao dos recursos financeiros

Marcou Nao marcou Missing”™ TOTAL
Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen Freqii@ Percen
ncia tual ncia tual ncia tual ncia tual

Vinculagd@o dos recursos para assisténcia 63 26,9 75 32,1 96 41,0 234 1000
social a programas especificos

Incompreens@o do que pode ser g9 419 40 171 96 41,0 234 100,0
adquirido com ©s recursos para '

assisténcia social

Dificuldade de delimitar o campo 36 15.4 102 43.6 96 41.0 234 100.0
especifico de intervencdo da assisténcia ' ' ' !

social

Desconhecimento de como adquirir bens

e servicos pela Administragao Publica g 21.4 a8 37.6 96 41.0 234 100.0
Municipal  (desconhecimento  sobre : : ! '
licitacao e contratos administrativos, por

exemplo)

Desconhecimentodo lontante tolal de: 55 954 468 458 198 408 B4 19010
recursos disponiveis para a Assisténcia
Social anualmente

Dificuldade de planejar os gastos com a 50 21,4 88 37,6 96 41,0 234 100,0
politica de assisténcia social

Baixa demanda por servicos socio- 10 4.3 128 54,7 96 41,0 234 100,0
assistenciais em seu municipio

14 8,0 124 53,0 96 41,0 234 100,0
Qutro(s)

Nota: O elevado nimero de nao respondentes deve-se ao fato de 90 municipios terem respondido que nao apresentam dificuldades na
execucao de recursos socio-assistenciais.

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XXIIl - Principais dificuldades enfrentadas na execucao dos recursos financeiros

98

63

50 50

As questdes que se seguem referem-se a solicitagdo de assessoramentos ou orientagdes
aos governos estadual e/ou federal.

Pela leitura das Tabela 34 e Tabela 35 e do Grafico XXIV - Se o municipio recebe algum
tipo de assessoramento ou orientacdo do governo do estado e/ou federal quando enfrenta
dificuldades na gestao de recursos, percebe-se que tanto o governo estadual quanto o federal

sao acionados com muita freqiiéncia pelas administragées municipais para assessoramento e
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orientagdes sobre a politica de assisténcia social. O estado parece ser demandado pelos
municipios com maior freqiiéncia que o governo federal, em consonancia com sua maior
proximidade e papel atribuido de coordenador da politica de assisténcia social em nivel
regional.

Tabela 34 - Se o municipio recebe algum tipo de assessoramento ou orientacao do governo do estado e/ou
federal quando enfrenta dificuldades na gesiao de recursos - Governo Estadual

Percentual Percentual

Freqiéncia Percentual Valido Acumulado
Sempre 80 34,2 36,9 36,9
As vezes 111 47,4 51,2 88,0
Nunca 11 4,7 5,1 93,1
Nunca
; 15 6,4 6,9 100,0

solicitei
Total 217 92,7 100,0

Missing NR 17 7,3

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Tabela 35 - Se o municipio recebe algum tipo de assessoramento ou orientacao do governo do estado e/ou
federal quando enfrenta dificuldades na gestao de recursos - Governo Federal

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sempre 61 26,1 30,7 30,7
As vezes 106 45,3 53,3 83,9
Nunca 11 4,7 55 89,4
Nunca
o 21 9,0 10,6 100,0
solicitei
Total 199 85,0 100,0
Missing NR 35 15,0
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE
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Grafico XXIV - Se o municipio recebe algum tipo de assessoramento ou orientacao do governo do estado
e/ou federal quando enfrenta dificuldades na gestao de recursos

®m Governo Estadual  m Governo Federal

217

Sempre Asvezes Nunca Nunca Total
solicitei

Quando perguntados, no entanto, se ha assessorias ou apoio técnico que nao foram ainda
supridos pelo gestor estadual, 141 municipios (ou 63,8% dos respondentes) registraram este
tipo de demanda.

Tabela 36 - Se ha assessorias ou apoio técnico que voceé sinta a necessidade de serem supridas pelo Estado
de Minas Gerais e ainda ndo o foram

Percentual Percentual
Fregiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 141 60,3 63,8 63,8
Néo 80 34,2 36,2 100,0
Total 221 94,4 100,0
Missing NR 13 5,6
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XXV - Se ha assessorias ou apoio técnico que vocé sinta a necessidade de serem supridas pelo
Estado de Minas Gerais e ainda nao o foram
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A demanda mais recorrente apontada pelos respondentes é por capacitagdo quanto a
gestdo de recursos financeiros (27 casos), seguido pelo acompanhamento in loco das agdes
desenvolvidas, em particular pela presenga das regionais nos municipios (24 casos). Em
terceiro lugar aparece a necessidade de assessoria direta quanto a gestdo de programas e
projetos sociais especificos, como o Agente Jovem, Programa Bolsa Familia e servigo
Sentinela (22 casos).
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Tabela 37 - Tipos de assessorias ou apoio técnico requisitados ao Estado de Minas Gerais

Percentual Percentual
Fregiiéncia _ Percentual Valido Acumulado
Assessorias sobre acesso a
recursos financeiros 12 5,1 10,3 10,3
Capacitacao sobre gestao de
recursos financeiros 27 1,5 23,3 33,6
Capacitacao quanto a Politica
de Assisténcia Social 18 7,7 15,5 49,1
Assessoria direta quanto a
gestao de programas e 29 9.4 19.0 68.1
projetos sociais ' ' '
Acompanhamento in loco das
acoes desenvolvidas
(presenga da regional no e 193 07 Lo
municipio)
Outros 13 56 11,2 100,0
Total 116 49,6 100,0
Missing N&o se aplica 95 40,6
Incompleto ou nao
especificado 15 6.4
Nao respondeu 8 3.4
Total 118 50,4
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Em sintese, a parte deste bloco de perguntas referente a atuagcdo do estado no
cumprimento de seu papel de articulador e coordenador da politica de assisténcia social
assinala que a esfera estadual é recorrida pelos municipios como fonte de esclarecimentos e
assessoramentos. Nao obstante este fato, para a maioria dos municipios, ha demandas nao
atendidas ou atendidas insatisfatoriamente pelo gestor estadual, dentre as quais se destacam
capacitacoes sobre a gestdo de recursos financeiros, as visitas in loco por meio das regionais e
capacitagdes quanto a gestao de programas e projetos sociais especificos.

As duas Ultimas perguntas deste conjunto de questdes sobre a gestdo de recursos

financeiros e orcamentarios referem-se a percepcdo dos respondentes acerca do controle

publico exercido pelos conselhos municipais de assisténcia social.
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A primeira questao pretendeu captar a recorréncia com que os conselhos municipais de
assisténcia social participam do controle dos gastos publicos sécio-assistenciais. A maioria dos
respondentes, 173 municipios ou 74,3% do total, responderam que o conselho controla os

gastos muito freqientemente ou freqientemente.

Fazendo um recorte por Nivel de Gestao, percebe-se que os municipios em Gestédo Plena
assinalam possuir conselhos mais ativos no controle de gastos sécio-assistenciais. O numero
de respondentes em Gestao Plena que apontou que os conselhos controlam os gastos ‘muito
freqiientemente’ foi de 34,5%, contra 13,1% dos respondentes na Basica. Para a categoria

‘freqlientemente’ os valores foram semelhantes entre os dois niveis de gestéo.

Tabela 38 - Freqliéncia com que o Conselho Municipal de Assisténcia Social participa do controle dos
gastos na area de assisténcia social por Nivel de Gestao

Nivel de Gestao

Inicial Basica Plena Total
Freqgiiéncia  Percentual Freqiiéncia Percentual Freqgiiéncia Percentual Freqiéncia Percentual

Muito

frequientemente 0 0,0 26 13,1 10 34,5 36 15,5
Frequientemente 2 33,3 118 59,6 17 58,6 137 58,8
Pouco 3 50,0 40 20,2 1 3,4 44 18,9
Raramente 1 16,7 10 5.1 1 3.4 12 52
Nunca 0 0,0 4 2,0 0 0,0 4 1,7
Total 6 100,0 198 100,0 29 100,0 233 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

A dltima questdo remete a uma avaliagao geral sobre o desempenho e grau de
mobilizacdo do conselho municipal de assisténcia social. Em geral, a maioria dos conselhos é

avaliada como tendo uma atuagao mediana, totalizando 127 municipios ou 54,7% dos casos.

Em consonancia com a resposta anterior, os municipios em Gestédo Plena indicam possuir
conselhos mais atuantes, tendo em vista que nao ha ocorréncias de respondentes registrarem
a Ultima opcéo, que caracteriza os conselhos como praticamente ndo atuantes e que o nimero
de respostas a primeira alternativa é significativamente maior, ocorrendo em 58,6% dos casos,

em contraste com 36,5% das respostas para os municipios da Basica.



Tabela 39 - Avaliagao do desempenho do Conselho Municipal de Assisténcia Social por Nivel de Gestao

Nivel de Gestao
Inicial Basica Plena Total

Fregiiéncia Percentual Freqiliéncia Percentual Freqliéncia Percentual Freqgiiéncia Percentual

Conselho atuante, com

grande capacidade de

mobilizagao, legitimidade e

interlocucdo com érgao 2 33,3 72 36,5 17 58,6 91 39,2
gestor para implementacao

da politica de A.S.

Conselho funciona mais ou

menos, com muita

dificuldade para mobilizar

conselheiros e  discutir 4 66,7 111 56,3 12 41,4 127 54,7
questdes  centrais da

politica de A.S.

Conselho praticamente

nao atua como deveria,

estando desmobilizado e

sem capacidade de 0 0,0 14 7,1 0 0,0 14 6,0
interlocucao com o]

executivo munipal

Total 6 100,0 197 100,0 29 100,0 232 100,0
Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE




d) Planejamento e Gestdao da Informacédo

A instituicéo de ferramentas de plangjamento é um dos principios organizativos do Sistema
Unico de Assisténcia Social. Nesse sentido, os planos municipais de Assisténcia Social além
de se apresentarem como ferramenta de articulagao entre objetivos de longo prazo no campo
das politicas pablicas municipais de Assisténcia Social deve constituir-se, também, tal como
estabelece a NOB-SUAS (2005}, como um plano de detalhamento e aplicagdo da PNAS/2004
no ambito do municipio. Sendo assim, um dos critérios da adequabilidade do Plano Municipal

de Assisténcia Social é sua correspondéncia com a légica do SUAS.

A elaboragdo de tal Plano é de responsabilidade do drgao gestor e sua aprovacéo fica a
cargo do Conselho Municipal de Assisténcia social, reafirmando, assim, o carater participativo
da Politica.

Tal como estabelece a NOB-SUAS, além dos objetivos gerais e especificos, a estrutura

deste Plano deve comportar:

[..] as diretrizes e prioridades deliberadas. as agdes e esiratégias correspondentes para
sua implementacdo; as metas estabelecidas; os resultados e impactos esperados; os
recursos materfafs, humanos e financelros disponiveis e necessarios; os mecanismos de
fonte de financiamenio; a cobertura da rede prestadora de servigos; os indicadores de
monitoramenio e avaliagio e o espace temporal de execugéo. (Brasil, 2005a.44)

Nesse sentido, considerando ¢ formato obrigatdrio da estrutura dos Planos Municipais
de Assisténcia Social, pode-se inferir que o conhecimento do que dispde no mesmao pelo gestor

constitui-se como essencial para uma gestao da Politica de Assisténcia Social de exceléncia.

Pode-se visualizar, pela Tabela 40, que 214 respondentes {(92,2%) manifestaram
conhecer ¢ que dispde no Plano Municipal de Assisténcia Social, ao passo que 7,3% destes
respondentes dizem ndo conhecer o que se dispde em tal Plano. Deve-se evidenciar que, 1
respondente {0,4%} apontou a inexisténcia do Plano de Assisténcia no municipio o que nao se
coaduna com os requisitos estabelecidos pela NOB-SUAS (2005) para a habilitagdo dos

municipios.
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Tabela 40 - Se o respondente conhece o que dispoe o Plano de Assisténcia Social de seu municipio

Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado

Sim 214 91,5 92,2 92,2
Nao 17 7,3 7,3 99,6
Nao ha plano de
Assi_sténcia Social no 1 4 4 100,0
municipio
Total 232 99,1 100,0

Missing NR 2 9

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XXVI - Se o respondente conhece o que dispde o Plano de Assisténcia Social de seu municipio
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= Nao ha planode
Assisténcia Social no
muncipio

Pode-se considerar que qualquer plano estratégico sé assume sua fungao de fato quando
é adequado as agdes que efetivamente serdo realizadas pelo érgéo gestor, ou seja, o Plano
deve corresponder a realidade do municipio e nao existir como mera peca ilustrativa. Acerca
deste tema, 66,7% dos respondentes consideram que em seus respectivos municipios ha uma
adequacao do Plano de Assisténcia Social as acdes efetivamente realizadas pelo 6rgao gestor,
contudo 33,3% dos respondentes consideram que nao ha tal adequagdo. Houve ainda 16
respondentes que ndo sabiam dizer se existe a adequagao do Plano as agoes.
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Tabela 41 - Opinido do respondente sobre a adequacgdo do Plano de Assisténcia Social do municipio as
acoes efetivamente realizadas pelo orgao gestor da politica

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado

Sim 138 59,0 66,7 66,7
Nao 69 29,5 33,3 100,0
Total 207 88,5 100,0

Missing NA 1 4
NR 10 4,3
Total 27 11,5

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XXVII - Opiniao do respondente sobre a adequacao do Plano de Assisténcia Social do municipio as
acoes efetivamente realizadas pelo 6rgéo gestor da politica
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Do total de respondentes que consideram o Plano inadequado as agodes efetivamente
realizadas pelo municipio, 43,1% consideram que tal inadequagao é decorrente da rapida
desatualizagdo do Plano frente aos desafios da gestdo social, 17,6% dos respondentes, por
sua vez, responderam que o Plano é inadequado por ndo corresponder a o6tica do SUAS. A
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inadequacdo do Plano derivada do mesmo ndo refletir as principais vulnerabilidades e

demandas do municipio foi apontada por 17,6%.

Tabela 42 - Motivo pelo qual é inadequado

Percentual
Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Plano nao corresponde a
Stica do SUAS 9 88 178 %8
Plano nao reflete as
vulnerabilidades e 9 3,8 17,6 35,3
demandas principais
Plano nado contempla
divisdao do municipio em 7 3,0 13,7 49,0
territérios
Plano se desatualiza com
rapidez frente aos 22 9,4 43,1 92,2
desafios da gestao social
Qutro 4 1,7 7,8 100,0
Total 51 21,8 100,0
Missing NA 165 70,5
NR 18 7.7
Total 183 78,2
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XXVIII - Motivo pelo qual é inadequado

E Plano ndo corresponde a
oticado SUAS

M Planonao reflete as
vulnerabilidadese
demandas principais

W Plano nao contempla
divisao do municipio em
territorios

H Plano se desatualiza ccm

rapidez frente aos
desafios da gestao social

H Outro

102



A utilizacdo de ferramentas tais como o planejamento das atividades de protegdo social
para todo um periodo previamente definido, a existéncia de um calendario das atividades de
protecdo social e o plano de metas produzido a partir do planejamento das atividades retratam
a maturidade na utilizagdo de planos operacionais. Tais ferramentas tém como intuito
estabelecer um fluxo continuo de planificacao e de informarem ao 6rgao gestor as metas que

deveréao ser efetivamente cumpridas.

Tabela 43- Planejamento por Nivel de Gestao

Nivel de Gestéo

Inicial Basica Plena Total
5 119 24 148
Sim
83,3% 60,1% 85,7% 63,8%
Existe um planejamento das
atividades de protegao social . 1 79 4 84
para todo um pelrilodo 16,7% 39,9% 14,3% 36,2%
previamente definido?
0 1 1 2
NR
0% 0% 0% 0%
6 199 29 234
Total
100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
2 86 19 107
Sim
33,0% 43,2% 65,5% 45,7%
Existe um calendario das } 3 33 5 41
atividades de protegdo social N&o
plane]adas? 50,00/0 1 6,60/0 1 ?,20/0 1 7,50/0
1 80 5 86
NA
16,7“/a 40,2&:\/@ 17‘2%' 36,?‘%
6 199 29 234
Total
100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
4 95 19 118
Sim
66,7% 47,7% 65,5% 50,4%
Existe um plano de acgbes e Nio 1 24 5 30
metas produzido a partir do . - 5 -
planejamento das atividades? 16,7% 12,1% 17.2% 12,8%
1 80 5 86
NA
16,6% 40,2% 17,2% 36,8%
6 199 29 234
Total

100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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No que tange a existéncia de planejamento das atividades de protecao social, 63,8% dos
respondentes confirmam a existéncia de tal planejamento. Considerando-se apenas o0s
municipios habilitados a gestao inicial, 83,3% apontaram a existéncia do planejamento das
atividades de protegdo social, a0 passo que essa porcentagem diminui para 0s municipios
habilitados a gestédo basica passando a ser 60,1% dos municipios. Quando o corte se restringe
aos municipios respondentes de gestéo plena, 85,4% dos municipios alegaram a existéncia de
planejamento.

Grafico XXIX - Existéncia de Planejamento das Atividades
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Quanto a existéncia de um calendario das atividades de protecdo social planejadas, tal
como se pode observar pela Tabela 43, 45,7% dos respondentes alegam fazé-lo. Dos
municipios habilitados & gestao inicial, apenas 33% possuem tal calendario; para os habilitados
a gestao basica, 43,2% apresentam este instrumento de planejamento. Este nimero cresce
consideravelmente quando consideramos apenas os municipios de gestdo plena, sendo que
65,5% destes municipios possuem um calendario das atividades de protegdo social planejadas.
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Grafico XXX - Existéncia de Calendario das Atividades
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A adocdo de um plano de agdes e metas retrata a tentativa de que os resultados derivados
das atividades de protecao social sejam decorrentes das decisées e dos propdsitos
previamente estabelecidos, ou seja, decorrente do planejamento das atividades. Nesse sentido,
pode-se supor que 0s municipios que adotam tal ferramenta operacional estdo, de certa
maneira, preocupados em estabelecer a ligagdo entre diretrizes de longo prazo, a programacao

de médio prazo e as ordens de operagao das atividades de protegao social, em curto prazo.

No que se refere a existéncia deste plano nos municipios, considerando-se o nivel de
gestdao dos mesmos, nota-se a seguinte distribuicao: 66,7% dos municipios habilitados a
gestdo inicial possuem tal plano, ao passo que este nimero se reduz para municipios de
gestao basica (47,7%) e volta a subir para a gestao plena, abarcando 65,5% dos municipios
que se restringem a tal nivel de gestéo.
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Grafico XXXl - Existéncia de plano de agoes e metas
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A informagao, o monitoramento, a avaliagao e a sistematizagao de resultados constituem-
se como um dos eixos estruturantes do SUAS. Percebe-se a valorizagao atribuida a tal eixo,
pela PNAS/2004, por considerar a elaboragao e a implementagao de planos de monitoramento
e avaliagdo, bem como a criagdo de um sistema oficial de informagdo essenciais a

consolidagao da Politica Nacional de Assisténcia Social.

A formulacao e a implantacdo de um sistema de moniloramenlo e avaliacdo e um sislema
de informacgdo em assisténcia social sao providéncias urgentes e ferramentas essenciais
a serem desencadeadas para a consolidagéo da Politica Nacional de Assisténcia Social e
para implementagéo do Sislema Unico de Assisténcia Social — SUAS. Trala-se, pois, de
conslrugdo priorilaria e fundamental que deve ser coleliva e envolver esforgcos dos lrés
entes da federacdo. (Brasil, 2004)

O reconhecimento da fragilidade das informagdes sobre os segmentos dos usudrios da
politica de Assisténcia Social, fez com que as questdes relacionadas a obtencdo de informacao
e, por conseqliéncia o monitoramento e a avaliagdo, tornassem vinculadas ao nivel estratégico

da gestao da Politica.
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Tabela 44 - Monitoramento e Avaliagao por Nivel de Gestao

Nivel de Gestao

Inicial Basica Plena Total
) Sim 4 115 18 137
E realizado diagnostico da situacao 66.7% 57.8% 62.1% 58,5%
social das familias do municipio Nao 2 83 10 95
para a definicdo das necessidades 33,3% 41.7% 34.5% 40.6%
de assisténcia social? NR 0 1 1 2
0% 0.5% 3,4% 9%
Total 6 199 29 234
100.0% 100.0% 100,0% 100.0%
Sim 2 62 13 77
Existem formas definidas de 33,3% 31.2% 44.8% 32.9%
avaliagao das atividades de Nio 4 130 15 149
protecdo social desenvolvidas no 67.7% 65.3% 51,7% 63.7%

icipio?

mHneRe MR 3.4°2 3:5%1 3,491 3‘4"2
6 199 29 234
T 100,0% 100.0% 100,0% 100.0%
Sim 1 45 11 57
16.7% 22.6% 37.9% 24, 4%
Existem indicadores definidos para Nao 6 701 8 5107 0 305,3 9 OE;J
o] acompanhamemo das atividgdes 15, ’:: '1 3’2 15 15" ‘15;
de protecéo social no municipio? NA 86.7% 66.8% 51.7% 65.0%
0 4 0 4
hit 0% 2.0% 0.0% 1,7%
Total 6 199 29 234
100,0% 100.0% 100,0% 100,0%
Sim 1 39 7 47
16,67% 19.60% 24.14% 20,09%
Ha registro periddico dos Nao 1 26 5 32
resultados dos indicadores das 16.67% 13.07% 17,24% 13.68%
atividades de protecao social no NA 4 129 15 148
municipio? 66.67% 64,82% 51,72% 63.25%
0 5 2 7
NR 0,00% 2.51% 6,90% 2.99%
6 199 29 234
Total 100,0% 100,0% 100,0% 100.0%
Sim 2 26 4 32
33,3% 13,1% 13,8% 13,7%
Existe ferramenta informatizada NZo 0 40 9 49
(sistema) de suporte para o 0% 20,1% 31,0% 20.9%
acompanhamento e inllerpretat;.éo NA 4 129 15 148
dos resultados desses indicadores? 66,7% 64.8% 51,7% 63.2%
0 4 1 5
NA 0% 2,0% 3.4% 21%
Total 6 199 29 234
100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE

A realizacao de diagnéstico de areas de risco e vulnerabilidade social constitui-se como um
dos requisitos para a habilitagao dos municipios a gestao bésica. Para que os municipios sejam
habilitados em gestao plena, a NOB-SUAS exige que a realizacdo de tal diagnéstico deve ser

feita a partir de estudos e pesquisas realizadas por instituigdes de notéria especializagao.
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Observando o disposto na Tabela 44, apenas 57,8% e 62,1% dos municipios em gestao
basica e em gestao plena, respecivamente, realizam diagnostico, ou seja, aproximadamente
40% dos municipois estdo descumprindo os requisitos definidos na NOB-SUAS. Em contraste
a estes resultados, 66,7% dos municipios em gestao inicial afirmam realizar diagéstico das
areas de risco e vulnerabilidade.

De acordo com a NOB-SUAS, uma das responsabilidades da Gestdo Basica é a instituicao
de um plano de acompanhamento, monitoramento e avaliacdo das agdes de protegao social.
Para os municipios da gestdo plena, a mesma norma instituiu como responsabilidade a
instalagé@o e coordenacédo de um sistema de monitoramento e avaliagao.

Grafico XXXII- Realizacao de diagnostico
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O Gréfico XXXIII mostra a propor¢do de municipios, por nivel de gestdo, que possuem
formas definidas de avaliagdo. Pode-se observar, assim, que menos da metade dos municipios
possuem tal ferramenta de gestdo, sendo que 51,7% dos municipios habilitados a gestédo
plena, ou seja, que deveriam possuir um sistema de avaliagao e monitoramento, nao possuem
nem mesmo formas de avaliagao definidas.
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Grafico XXXIll - Existéncia de Formas Definidas de Avaliagao
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O estabelecimento de indicadores de todas as ag¢des da Assisténcia Social constitui-se
como uma das responsabilidades estabelecidas pela NOB-SUAS para os municipios
habilitados na gestdo plena. Os resultados da pesquisa demonstram que a utilizagdo de
indicadores de acompanhamento das atividades nao é, ainda, uma pratica recorrente nos
municipios, sendo que dos municipios que alegam adotar formas definidas de avaliagdo das
suas atividades, apenas 24,4% destes admitem possuir tais indicadores. Ao se restringir a
analise aos municipios habilitados a gestao plena, apesar da determinagdo da NOB-SUAS
(2005), apenas 37,9% dos municipios disseram possuir estes indicadores.

Grafico XXXIV - Existéncia de Indicadores de Acompanhamento Definidos*

. Sim

= Ndo

Inicial Basice Plena

* Foram omitidos os respondentes para os quais a pergunta nao se aplicava (NA=152), devido a

terem respondido anteriormente que n&o faziam avaliagdo, ou que ndo responderam nada (NR=4).
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Sobre o mesmo tema, percebe-se, também, uma dificuldade dos respondentes em utilizar
o proéprio conceito de indicadores. Como se pode observar pelo Grafico XXXV, dos 24,4% dos
municipios que admitiram possuir indicadores apenas 11,9% (5 respondentes) citaram um
indicador, como ‘vulnerabilidade social’ ou ‘pobreza’. Os demais respondentes citaram ou uma
fonte oficial de dados ou uma fonte néo oficial.

Grafico XXXV - Se existem indicadores definidos para o acompanhamento das atividades de prote¢ao social
no municipio

m Citou um indicador

B Citou uma fonte nao oficial
(obtida por meio das
atividadesrealizadas pelo
orgao gestor @ CRAS e
através da escuta dos
usudria)

= Citou uma fonte oficial
(bancos de dados
estatisticos)

Quanto a existéncia de registro dos resultados dos indicadores, percebem-se também
resultados muito expressivos, pelo aspecto negativo. Dos municipios habilitados a gestao inicial
apenas 16,7% responderam que fazem um registro periédico dos resultados dos indicadores
das atividades, ja 19,6 % dos habilitados a gestao basica dizem possuir tal registro. Ha,
contudo, um aumento relativo, passando para 24,1%, quando se restringe a analise aos

municipios de gestao plena.
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Grafico XXXVI - Existéncia de Registro dos Resultados dos Indicadores*

39

mSim

B Nio

Inicial Basica Plena

* Foram omitidos os respondentes para os quais a pergunta néo se aplicava (NA=148), devido a
terem respondido anteriormente que n&o faziam avaliagdo. ou que ndo responderam nada (NR=7).

Como ja se poderia supor, devido ao nimero pouco expressivo de municipios que
possuem indicadores de acompanhamento das atividades e que fazem o registro destes
indicadores, a existéncia de ferramentas informatizadas para o acompanhamento também é
muito reduzida. De todos os municipios pesquisados, apenas 13,7% dos respondentes
manifestaram a existéncia de ferramenta informatizada (sistema) de acompanhamento e
interpretacao dos resultados desses indicadores.

Grafico XXXVII - Existéncia de Ferramenta Informatizada para Acompanhamento dos Indicadores®

mSim

m N3o

Inicial 3asicz Pena

* Foram omitidos os respondentes para os quais a pergunta nao se aplicava (NA=148), devido a

terem respondido anteriormente que n&o faziam avaliagao, ou que ndo responderam nada (NR=5).
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A existéncia de um bom diagnéstico tem implicagdes centrais para o éxito da intervengao
por proporcionar uma visdo mais clara e realista dos problemas a serem enfrentados. Tais
implicacbes se replicam se este diagndstico subsidia o processo de planejamento das

atividades a serem realizadas.

Com a intencdo de observar a existéncia conjunta destes instrumentos de gestdo nos
municipios fez-se necessario realizar um cruzamento entre a variavel realizagdo de diagnéstico
e a existéncia de planejamento. Como resultado deste cruzamento, percebe-se pela Tabela 45
que 69,4% dos municipios que realizam diagnéstico da situagado social das familias do
municipio também admitem a existéncia de um planejamento das atividades. Ja os municipios
que afirmam nao realizar tal diagndstico, apenas 30,6% dizem existir o planejamento das
atividades de protecdo social, o que indica precariedade do processo de planejamento.
Percebe-se, assim, que nos municipios que realizam diagnéstico, a pratica do planejamento
também é mais recorrente. Cabe salientar, ainda, que aproximadamente 40% dos municipios
que realizam diagnosticos, contudo ndo fazem um planejamento das atividades de protegao

social. Tal panorama indica a subutilizacao do diagnéstico em muitos municipios.

Tabela 45 - Existéncia de Diagnéstico X Existéncia de Planejamento

E realizado diagnéstico da situagéo
social das familias do municipio para
a definicio das necessidades de
assisténcia social?

Sim Nao Total
Existe um
planejamento das . 102 45 147
atividades de Sim
protecao social para 69,4% 30,6% 100,0%
todo um periodo
previamente 33 50 83
definido? Nio
39,8% 60,2% 100,0%
Total 135 95 230
58,7% 41,3% 100,0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE
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O planejamento ndo € um fim em si mesmo, sendo assim, interessa-se pela preparacao e

organizacao de um plano de agao, pelo seu acompanhamento e, principalmente, pela avaliagao

critica dos resultados da acao, constituindo-se, assim, como ferramenta valiosa no sentido de

corrigir os rumos de uma agao, quando necessario.

Como resultado da pesquisa, observa-se que apenas 45,14% dos municipios que

possuem um planejamento das atividades de protegdo social realizam também formas

definidas de avaliagdo das atividades de protecdo social. Tendo isso em vista, pode-se supor

que tais municipios planejam e se preocupam em avaliar se o que foi planejado esta

alcancando os resultados pretendidos. Entretanto, 54,86% dos municipios que fazem

planejamento naoc se utilizam de avaliagao, ou seja, ndo possuem um processo que permite

aferir se os resultados esperados estdo sendo alcangados e detectar se é necessario mudar as

rotas anteriormente planejadas.

Tabela 46 - Planejamento X Avaliagao

Existem formas definidas de avaliagao

das atividades de prote¢ao social
desenvolvidas no municipio?

Sim Nao Total
65 79 144
Existe um planejamento Sim
das atividades de 45,14 54,86 100,00
protecao social para
todo um periodo 11 70 81
previamente definido? Na
ao
13,58 86,42 100,00
Total
76 149 225
33,78 66,22 100,00

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Supdem-se, diante do exposto, que a maturidade dos municipios no que tange ao
processo de planejamento, monitoramento e avaliagao ocorre quando ha a coexisténcia de
todos os instrumentos de gestao. Nesse sentido, ao cruzar as variaveis “diagnostico”,
“planejamento” e “avaliagdo” observa-se que apenas 53 municipios possuem o0s trés
instrumentos em questao. A precariedade dos municipios no que diz respeito a tal processo &
retratada pela quantidade de municipios que nao possuem nenhum destes instrumentos (47

municipios).

Tabela 47 - Diagnostico X Planejamento X Avaliacao

Existem formas definidas de
avaliagao das atividades de
prote¢ao social
desenvolvidas no municipio?

Existe um planejamento das atividades de protecao

social para todo um periodo previamente definido? Sim Nao Total
im ‘ 53 46 99
E realizado diagnostico da Sim
situacao social das familias 53,5% 46,5% 100,0%
do municipio para a
definicao das necessidades 12 32 44
de assisténcia social? Nao
27,3% 72,7% 100,0%
Total 85 78 143
45,5% 54,5% 100,0%
Nao _ 9 22 31
E realizado diagnostico da Sim
situacao social das familias 29,0% 71,0% 100,0%
do municipio para a
defini¢do das necessidades 2 47 49
de assisténcia social? Nao
4,1% 95,9% 100,0%
Total 11 69 80
13,8% 86,3% 100,0%
NR ‘ 1 0 1
E realizado diagnostico da Sim
situacao social das familias 100,0% 0,0% 100,0%
do municipio para a
definicao das necessidades 0 0 0
de assisténcia social? Nio
0,0% 0,0% 0,0%
Total 1 1
100,0% 100,0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Tendo em vista os resultados da pesquisa, pode-se perceber que a utilizagdo de
ferramentas de planejamento, bem como de processos de gestdao da informagao,
monitoramento e avaliagdo ja sdo utilizados, embora de maneira embrionaria, na maioria dos
municipios mineiros. Pode-se considerar, contudo, que tal realidade esta longe da pretendida
pela PNAS/2004. Nesse sentido, a instituigdo do processo de planejamento, ndo como um fim
em si mesmo, e a elaboragdo e implantagdo de um sistema de gestdao da informagao,

monitoramento e avaliagédo ainda é uma realidade distante para a maior parte dos municipios.
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e) Articulacdo da Rede Socio-Assistencial

O artigo 12 da LOAS, reiterado pela NOB-SUAS, aponta que a Assisténcia Social é “um
conjunto integradoe de agdes de iniciativa plblica e da sociedade”, que se agregam por meio de
um perspectiva intersetorial, com ¢ fim de garantir o atendimento as necessidades basicas da
populagdo. A integragdo de entidades, ¢rgdos, iniciativas é ¢ que se denomina Rede de
Protegao Social. A proposta de integragéo dos diversos atores € inovadora se comparada as
politicas fragmentadas, as quais a histéria brasileira estava acostumada. No entanto, a
consolidagdo dessa rede enfrenta desafios praticos de coordenagdo e controle, forgando com
que tanto érgaos gestores como equipamentos como o CRAS e o CREAS sejam responsaveis

pela continua articulagao desses atores.

E importante ressaltar que a NOB-SUAS supde que essa articulagéo se dé entre todas as
unidades de provisfo de protegdo social, seja ela pdblica ou ndo. A Rede de Protegdo Social
deve existir segundo a hierarquia entre as politicas de protegio social Basica e Especial, de
média e alta complexidade e, ainda, por niveis de gestao.

Esta segdo visa diagnosticar como os érgdos gestores enfrentam esses desafios de
articular a rede, segundo esses critérios. Como dito, a Assisténcia Social deveria operar de
forma articulada, no entanto, em alguns municipios, ndo pode se articular, simplesmente

porgue nao ha servigos, programas e projetos com os quais se articular.

Observam-se primeiramente 0s servigos sécio-assistenciais, que se caracterizam como
atividades continuadas que visam a melhoria da vida da populagdo e cujas agdes estejam
voltadas para as necessidades basicas da populagéo.

Pela Tabela 48, dos 234 municipios pesquisados, 133 deles declararam que n&o existem
entidades gue prestam servigos sécic-assistenciais para Jovens de 18 a 29 anos. Um outro
servigo com um elevado nimero de entidades inexistentes na rede é o servigo para Inclusédo

Produtiva, dos 65 municipios disseram néo possuir.

A situagdo da rede de servigos se mostra ainda mais precaria quando cbservamos a
declaragdo de suficiéncia destes servigos. Em todos os servigos, a quantidade de municipios
que declararam que o 0s servigos sdo insuficientes €, na média, o dobro da quantidade de

municipios que afirmam que os servigos sio suficientes.
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As entidades prestadoras de servigos socio-assistenciais para criangas de 0 a 6 anos e

idosos sao as que mais freqlientemente existem e sdo suficientes, o que ocorre para cerca de

um ter¢o dos municipios pesquisados.

E importante ressaltar que pelo menos 15 entrevistados afirmaram que o seu municipio

possui também servicos especializados em deficientes fisicos e mentais. Para uma

metodologia de questdes fechadas, a citagdo espontanea dos entrevistados faz com que esta

questao se mostre como relevante para os gestores.

Tabela 48 - Servicos socio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede, em seu territdrio

Existee é Existe, mas nao
suficiente é suficiente Nao existe Missing Total

Freqiien Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen Freqiién Percen

cia tual cia tual cia tual cia tual cia tual
Entidades que prestam servicos
socio-assistenciais para criancas
de 0 a 6 anos 75 32,1 126 53,8 25 10,7 8 3.4 234 100,0
Entidades que prestam servicos
socio-assistenciais para Jovens de
6a 14 anos 61 26,1 127 543 32 13,7 14 6,0 234 100,0
Entidades que prestam servigos
socio-assistenciais para Jovens de
15a 17 anos 63 26,9 120 51,3 35 15,0 16 6,8 234 100,0
Entidades que prestam servigos
socio-assistenciais para Jovens de
18 a 29 anos 13 5,6 55 23,5 133 56,8 33 14,1 234 100,0
Entidades que prestam servicos de
convivéncia para ldosos 73 31,2 119 50,9 35 150 7 3,0 234 100,0
Entidades que prestam servicos de
inclusdo produtiva 32 13,7 109 48,6 65 27,8 28 12,0 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XXXVIII - Servigos socio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede, em seu
territorio

® Fxiste e é suficiente  mFxiste, mas ndo é suficiente  m Nioexiste  ®m Missing

133

Para Para Jovens Paralovens Paralovens Paraldosos Inclusao
criangasde  de6al4d del5al7 del8a29 produtiva
0a 6 anos anos anos anos

A seguir, na Tabela 49, procede-se a um somatdrio dos servigos sécio-assistenciais
listados anteriormente. Dos municipios pesquisados, 21,8% possuem 0s 6 servigos
questionados, 26,9% possuem 5 deles, 20,9% possuem 4 e 30,3 % possuem menos de 3
servigos. E ainda, existem 6% deles, isto €, 7 municipios ndo possuem nenhum dos 6 servigos

questionados.

Nao obstante a inexisténcia de muitos servicos nos municipios mineiros, quase 70% dos
municipios pesquisados possuem pelo menos 3 servigos em sua rede socio-assistencial, um

dado positivo.
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Tabela 49 - Quantidade de servigos oferecidos no municipio

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
0 7 3,0 3,0 3,0
4 8 34 34 6,4
5 20 8,5 8,5 15,0
5 36 15,4 15,4 30,3
4 49 20,9 20,9 51,3
5 63 26,9 26,9 78,2
6 51 21,8 21,8 100,0
234 100,0 100,0
Total

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XXXIX - Quantidade de servigos oferecidos no municipio
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Quando se observa a quantidade de servigos por porte, vé-se, como esperado, que 0s 7
municipios que ndo possuem nenhum dos servigos questionados sao de porte Pequeno I. Além

disso, a maioria dos municipios com este porte possui apenas 4 servicos. Nos municipios
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Pequeno Il (15 de 44 municipios) e Grande (9 de 20 municipios), a maioria das cidades
possuem 5 dos servigos descritos. Nos municipios de porte Médio (13 de 30 municipios), a
maioria das cidades afirmou ter todos os 6 servigos questionados. Surpreendente é que até a

Metrépole afirmou ndo possuir servigos sécio-assistenciais para jovens de 18 a 29 anos.

Tabela 50 - Quantidade de servigcos oferecidos no municipio X Porte Suas

Porte Suas Total
Pequeno | Pequeno Médio Grande Metrépole
0 7 0 0 0 0 7
5,0% 0% 0% 0% 0% 3,0%
1 5 2 0 1 0 8
3,6% 4,5% 0% 5,0% 0% 3,4%
2 17 1 2 0 0 20
S 12,2% 2,3% 6,7% 0% 0% 8,5%
servicos 3 26 8 1 1 0 36
oferecidos
no 18,7% 18,2% 3,3% 5,0% ,0% 15,4%
munielplo. 36 5 6 2 0 49
25,9% 11,4% 20,0% 10,0% 0% 20,9%
5 30 15 8 9 1 63
21,6% 34,1% 26,7% 45,0% 100,0% 26,9%
6 18 13 13 7 0 51
12,9% 29,5% 43,3% 35,0% ,0% 21,8%
Total 139 44 30 20 1 234
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Como dito anteriormente, a consolidagao da Rede de Protecao Social enfrenta desafios de
articulacéo, levando que tanto 6rgdos gestores como equipamentos como o CRAS e o CREAS
sejam responsaveis pela continua articulagdo desses atores. Os dados apontam para o fato
positivo de que em 83,7% dos municipios (195), a fungao de articulagdo e coordenagao da rede
é exercida por ambas as equipes, tanto a equipe do CRAS, como a do 6rgao gestor. Apenas

9,4% sao realizadas apenas pelo 6rgao gestor e 6,4% somente pelo CRAS.
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Em um municipio houve a declaracdo espontdnea de que ndo ha articulacdo e
coordenacgao da rede, este caso ird se repetir nas tabelas subseqientes.

Tabela 51 - Se a fungao de articulacao e coordenacao da rede é exercida:

Percentual Percentual

Freqliéncia Percentual Valido Acumulado
Unicamente pela(s)
equipe(s) do(s) CRAS, 15 6,4 6,4 6,4
territorialmente
Unicamente pela equipe do 22 94 94 15.9
6rgao  gestor, no nivel ' ' ’
municipal
Por ambas as equipes em 195 83,3 83,7 99,6
seu nivel de competéncia
B , 1 4 4 100,0
Nao existe
233 99,6 100,0
Total
Missing NR 1 4
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE

Grafico XL - Se a funcio de articulacdo e coordenacéo da rede é exercida:

B Unicamente pela(s)
equipe(s) do(s) CRAS,
territorialmente

B Unicamente pela equipe
do orgdo gestor, no nivel
municipal

= Por ambas as equipes em
seu nivel de competéncia
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Novamente, de forma positiva, 83% dos 6rgaos gestores afirmaram exercer papel de
supervisao na articulagdo da rede municipal territorializada articulada pelo CRAS. Sendo que
destes 83%, 59,6% afirmaram participar diretamente das reunides e 23,4% exercer este papel

através de relatdrios periodicos.

Tabela 52 - Se o 6rgao gestor exerce um papel de supervisdo, no caso de haver rede(s) municipal(is)
territorializada(s), articuladas e coordenadas pelo(s) CRAS

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim, sistematicamente,
participando diretamente
das acbes de articulacédo da
rede promovidas pelo(s) 130 58 99,6 %98
CRAS
Sim, sistematicamente,
através de  relatérios 51 21,8 23,4 83,0
periédicos
. 36 154 16,5 99,5
Nao
- ; 1 4 B 100,0
Nao existe
218 93,2 100,0
Total
Missing NR 16 6.8
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XLI| - Se o orgéo gestor exerce um papel de supervisao, no caso de haver rede(s) municipal(is)
territorializada(s), articuladas e coordenadas pelo(s) CRAS.
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Do total de municipios pesquisados, 121 municipios (51,7%) afirmaram que as agdes de
articulacdo e coordenagao do 6érgao gestor se dao através do contato por telefone, 115
afirmaram (49,1%) que este processo se da por meio de visitas periédicas as organizagdes da
rede, 103 (44%) afirmaram que a articulagdo se d& através de reunides periddicas com
responsaveis pela Rede e 65 (27,8%) se da por reunides individuais com cada unidade da
rede. Ainda sao poucos municipios que realizam um acompanhamento através de

questionarios, apenas 13 municipios (5,6%).
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Tabela 53- Como ocorrem as acoes de articulacao e coordenacao centralizadas pelo 6rgéao gestor da rede

municipal
Marcou Nao marcou Missing TOTAL
Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen
ncia tual ncia tual ncia tual ncia tual
Visitas periddicas as organizacoes da Rede de
Protecao Social 115 491 100 42,7 19 8,1 234 100,0
Reunides periddicas com 0s
funcionarios/dirigentes responsaveis por todas as
unidades da rede de protecao social 103 440 113 48,3 18 7.7 234 100,0
Reunices periddicas com 0s
funcionarios/dirigentes responsaveis
individualmente com cada unidade da rede de
protecao social 65 27.8 151 64,5 18 7.7 234 100,0
Contatos periddicos por telefone 121 51,7 95 40,6 18 7.7 234 100,0
Aplicaga@o de questionarios de acompanhamento 13 5,6 203 86,8 18 7T 234 100,0
Cutros. 19 8,1 197 84,2 18 7.7 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE

Grafico XLII- Como ocorrem as a¢oes de articulagao e coordenacao centralizadas pelo orgao gestor da rede
Municipal
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Outro ponto refere-se a percepgao do gestor sobre o grau de cooperagao das entidades
que compdem a rede de protegao social basica. E positivo observar que apenas 5,5% (12) dos
municipios respondentes declararam que ha resisténcia em cooperar pela maioria das
entidades da rede, enquanto 43,4% (95) afirmaram que esta cooperagdo é razoavel e 111
(50,7%) afirmaram que € boa.

Tabela 54 - Como o respondente avalia o grau de cooperacao das entidades sé6cio-assistenciais da rede de
protecao basica sob coordenacao do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e procedimentos

Percentual Percentual
Fregliéncia  Percentual Valido Acumulado
Ha uma boa cooperacao
das entidades da rede mnm 47,4 50,7 50,7
Ha uma cooperacao
razoavel das entidades da 95 40,6 43,4 94,1
rede
Ha uma resisténcia em 12 5,1 55 99,5
cooperar pela maioria das ' ' ’
entidades da rede
1 4 5 100,0
Nao ha entidades
219 93,6 100,0
Total
Missing NR 15 6,4
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE
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Grafico XLIll - Como o respondente avalia o grau de cooperacgao das entidades socio-assistenciais da rede
de protegao basica sob coordenacao do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e
procedimentos

M Ha uma boa cooperacdo
das entidades da rede

W Ha uma cooperacao
razoavel das entidades da
rede

= Ha uma resisténcia em
cooperar pela maioria das
entidades da rede

MW N3o ha entidades

A Tabela 55 aponta para o fato de que 137 municipios, que representa 63,7% acreditam
que a existéncia de uma relagao formal convenial com repasse de recursos publicos € um fator
facilitador para articulagao da rede.

Tabela 55 - Para que haja cooperacao, a existéncia de uma relagdo convenial com repasse de recursos
publicos para essas entidades privadas é:

Percentual Percentual

Freqliéncia Percentual Valido Acumulado
Um fator facilitador 137 58,5 63,7 63,7
. 49 20,9 22,8 86,5
Um fator determinante
; 24 10,3 11,2 97,7
Indiferente
Nao existe entidades 5 2,1 2,3 100,0
privadas
215 91,9 100,0
Total
Missing NR 19 8,1
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

126



Grafico XLIV - Para que haja cooperacao, a existéncia de uma relacdo convenial com repasse de recursos
publicos para essas entidades privadas é:

® Um fator facilitador
m Um fator determinante

= Inciferente

Segundo os municipios respondentes, quando ha inexisténcia de entidades prestadoras de
servigos socio-assistenciais de protegao basica, 32,5% dos érgaos gestores tem se estruturado
para oferta direta deste servigo, 41,7% tem orientado que os CRAS se capacitem para a
prestagao desse servigo e 17,5% estabelecem relagdo de parceria com os municipios proximos
para encaminhamento da demanda.
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Tabela 56 - Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras de servigos socio-assistenciais de protegao
basica no seu municipio, para determinada faixa etaria, qual a posicao do érgao gestor

Percentual Percentual
Freqliéncia Percentual Valido Acumulado

O proprio 6rgao gestor tem
se estruturado para a oferta
diretas desse servico 67 28,6 32,5 82,5

O dérgao gestor tem

orientado a que o(s) CRAS

se capacite(m) a prestacdo 86 368 41,7 74,3
desse servico no seu

territério

O o6rgao gestor estabelece
relacao de parceria com

municipio préximo para 36 15,4 17,5 91,7
encaminhamento de sua
demanda
17 7.3 8,3 100,0
QOutra
206 88,0 100,0
Total
Missing NR 28 12,0
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XLV- Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras de servigcos socio-assistenciais de protegéao
basica no seu municipio, para determinada faixa etdria, qual a posicao do 6rgao gestor
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se estruturado pare e oferta
diretas desse servico

W D orgio gestor tem
orientado a que ofs) CRAS
se capacite(m) & prestzgio
desse servico no seu
territorio

W 0 orgao gestor estabelece
relagdo de parceria com
municipio oroximo para
ancaminhamento de sua
demanda

W Dutre
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Como podemos observar, quando ha um atendimento tipico de Protecdo Social Especial,

215 (91,9%) dos 234 municipios afirmam que a familia deveria ser encaminhada para o érgao

gestor, 176 (75,2%) afirmam que a familia deveria ser encaminhada para o CREAS, 150
(64,1%) afirmam que o proprio CRAS deve realizar o atendimento através de sua equipe
técnica e 133 (56,8%) municipios afirmam que a orientacao € encaminhar a familia diretamente

para uma entidade prestadora de servigos de protegdo especial ou de outras politicas publicas.

Tabela 57 - Orientacao do 6rgao gestor para o(s) CRAS na presenca de um atendimento tipico de protecéo
social especial (criancas e adolescentes em situacao de abuso ou exploracao sexual, trabalho infantil,

violéncia contra criancas, mulheres ou idosos, abandono ou negligéncia)

Marcou
Freqiié Percen Freqlié Percen Freqiié Percen

ncia

Prestar ele préprio o atendimento, atraves 150
de sua equipe técnica

Encaminhar a familia para o CREAS 176

Encaminhar a familia para o érgao gestor 215

Encaminhar a familia diretamente para

uma entidade prestadora de servicos de 133
protecao especial ou de outras politicas

publicas

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

TOTAL
Freqiié Percen
ncia tual

234 100,0
234 100,0
234 100,0
234 100,0

Grafico XLVI - Orientagao do orgao gestor para o(s) CRAS na presenca de um atendimento tipico de
protecao social especial (criangas e adolescentes em situacao de abuso ou exploracao sexual, trabalho
infantil, violéncia contra criancas, mulheres ou idosos, abandono ou negligéncia
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Quando questionados sobre se sdo realizadas reunides peridédicas entre os gestores e

técnicos da assisténcia social e os gestores e técnicos das outras politicas sociais, 170

municipios responderam que sim, diferente de 63 que responderam que nao realizam.

Tabela 58 - Se sao realizadas reunides periddicas entre os gestores e técnicos da assisténcia social e os

gestores e técnicos das outras politicas sociais

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 170 72,6 73,0 73,0
Nao 63 26,9 27,0 100,0
Total 233 99,6 100,0
Missing NR 1 4
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XLVII - Se sao realizadas reunides periodicas entre os gestores e técnicos da assisténcia social e os
gestores e técnicos das outras politicas sociais

HSim

m Nio

A maioria dos municipios, em torno de 69%, avalia que o grau de integragao da maior
parte das politicas publicas da Assisténcia Social com outras politicas sociais € Médio. No
entanto, existe quase o dobro de municipios que considera este grau de integragao baixo, em

relagao a municipios que consideram este grau, alto.
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Tabela 59 - Como o respondente avalia o grau de integracao da maior parte das politicas publicas,
programas ou servi¢os de assisténcia social com as outras politicas sociais

Percentual Percentual
Fregiiéncia Percentual Valido Acumulado
Nenhum 1 4 4 4
) 47 20,1 20,3 20,7
Baixo
160 68,4 69,0 89,7
Médio
24 10,3 10,3 100,0
Alto
232 991 100,0
Total
Missing NR 2 9
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico XLVIII - Como o respondente avalia o grau de integracao da maior parte das politicas publicas,
programas ou servicos de assisténcia social com as outras politicas sociais

_—

Nenhum Baixo Medio Alto

\

Segundo o manual de Orientagdo Técnica para CRAS, o CRAS é a "porta de entrada” dos
usuarios a rede de protegao social basica do SUAS, a unidade efetivadora da referéncia e

contra-referéncia do usuario na rede socioassistencial do Sistema Unico de Assisténcia Social
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(SUAS) e unidade de referéncia para os servicos das demais politicas pulblicas; dai a

importancia de se verificar sua articulagao com outras politicas sociais.

Como se observa na Tabela abaixo, 96,2% dos municipios estudados possuem politicas
de integracdo com a politica de Saude, seguidos de 93,6% que possuem esta integragdo com a
Educacao e 56,4% com a Previdéncia Social e 56% com o Esporte. As demais sao politicas
com interagdo menor que 50%, sendo que a politica com a menor integragao é a habitagdo
com apenas 4,7% dos municipios. A NOB-SUAS aponta como principios organizativos do
CRAS a articulagao com a Salde, a Previdéncia Social e Educagao, exatamente as areas mais

envolvidas na articulagao.

Tabela 60 - Areas mais envolvidas na integracdo com as outras politicas sociais

Marcou Nao marcou TOTAL
Fregiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual

Salde 225 96,2 9 3,8 234 100,0
Educacao 219 93,6 15 6,4 234 100,0
Previdéncia Social 132 56,4 102 43,6 234 100,0
Trabalho e Renda 79 33,8 155 66,2 234 100,0
Seguranga Alimentar 72 30,8 162 69,2 234 100,0
Agricultura 73 31,2 161 68,8 234 100,0
Esportes 131 56,0 103 440 234 100,0
Cultura 102 43,6 132 56,4 234 100,0
Habitagcao 11 47 223 95,3 234 100,0

Qutras. 23 9.8 211 90,2 234 100,0
Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XLIX - Areas mais envolvidas na integracéo com as outras politicas sociais

Dos 234 municipios pesquisados, 67% afirmaram que o municipio ndo tem instrumento de
cooperagao mutua com outros municipios da sua regiao, enquanto 33% afirmaram que existem
estes instrumentos de cooperacéo

Tabela 61 - Se o municipio tem algum instrumento de cooperacao mttua com outro(s) municipio(s) da regido
a que pertence

Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 75 32,1 33,0 33,0
" 152 65,0 67,0 100,0
Nao
227 97,0 100,0

Total
Missing NR 7 3,0
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico L - Se o municipio tem algum instrumento de cooperacao mutua com outro(s) municipio(s) da regiao
a que pertence

mSim

B Nao

. No que se refere as redes de articulagao micro-regionais é preocupante observar que 173

municipios afirmaram que nao existe nem atuagcdo no ambito micro-regional, categoria que

corresponde a 79,4% dos municipios. Dos 55 municipios restantes, 23 afirmaram que existe

planejamento e decisdo conjunta no ambito micro-regional e 22 afirmaram que este

planejamento se da conforme o planejamento do governo estadual.

Tabela 62 - Definicao do nivel de articulagao das atividades de protegao social no ambito micro-regional

(municipios vizinhos)

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Existe planejamento conjunto por
parte dos gestores e atuagao conjunta
no ambito micro-regional (municipios 23 9,8 10,6 10,6
vizinhos)
Existe atuagdo conjunta no ambito
micro-regional (municipios vizinhos)
conforme planejamento realizado pelo 22 9.4 10,1 20,6
Governo Estadual
Nao existe planejamento nem atuacao
conjunta no Aambite micro-regional
(municipios vizinhos) 173 73,9 794 o0
Total 218 93,2 100,0
Missing NR 18 6,8
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LI - Definigdo do nivel de articulacao das atividades de protecéo social no ambito micro-regional
(municipios vizinhos)

M Existe plenejamento conjunto por
parte dos gestores e atuacdo
conjunta no ambito micro-
regional Imunicipios vizinhos)

M Existe atuagdo conjunta no
ambito micro-regional (municipios
vizinhos)conforme planejamento
realizado pelo Governo Estadual

= Ndo existe planejamento nem
atuacao conjunta no ambito
micro-regional (municipios
vizinhos)

Segundo os dados da Tabela 63, 187 dos 234 municipios pesquisados possuem apenas 1
Centro de Referéncia de Assisténcia Social, que representam 79,9% dos municipios
estudados. 10,3% (24) dos municipios possuem 2 CRAS e 9,8 %(22) dos municipios estudados
possuem 3 ou mais CRAS.

Tabela 63 - Quantos CRAS implantados ou em implantacao existem no municipio do respondente

Percentual Percentual

Freqliiéncia Percentual Valido Acumulado

0 1 0.4 0,4 0,4
1 187 79,9 79,9 80,3
2 24 10,3 10,3 90,6
3 6 2,6 2,6 93,2
4 10 4,3 4,3 97,4
5 1 0,4 04 97,9
6 1 0,4 0,4 98,3
7 1 0,4 0,4 98,7
8 2 0,9 0,9 99,6
16 1 0,4 0,4 100,0
Total 234 100,0 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LIl - Quantos CRAS implantados ou em implantagéao existem no municipio do respondente

187

24

Como se pode observar, dos 231 municipios que responderam a esta questao 130 deles

entendem que a quantidade de CRAS existente ¢ insuficiente para o atendimento de familias

em situagao de vulnerabilidade social, enquanto 101 deles considera suficiente.

Tabela 64 - Segundo avaliagao do orgao gestor da assisténcia social municipal, para referenciamento e

atendimento do universo de familias em situacao de vulnerabilidade social no municipio, o numero

informado é considerado

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Suficiente 101 43,2 43,7 43,7
Insuficiente 130 55,6 56,3 100,0
Total 231 98,7 100,0
Missing NR 3 1,3
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LIl - Segundo avaliagao do érgao gestor da assisténcia social municipal, para referenciamento e
atendimento do universo de familias em situacao de vulnerabilidade social no municipio, o nimero
informado é considerado

® Suficiente

H Insuficiente

Nota-se, pela Tabela seguinte, o fato de que dos 231 municipios que responderam a esta
questao, 137 deles sdo de porte Pequeno | e destes 90 acreditam ser suficiente o nimero de
CRAS no municipio. Em todos os outros portes, a porcentagem de municipios que declararam
que o numero de CRAS existentes no municipio € insuficiente para o atendimento a familias

vulneraveis é maior do que aqueles que disseram ser suficiente .

' peve-se lembrar que, segundo as normativas, os municipios Pequeno Porte | e Il devem ter ao menos 1 CRAS; os
de porte Médio, 2 CRAS; de porte Grande, 4 CRAS; e a Metrdpole deve possuir ao menos 8 equipamentos. Estes
valores devem servir como referéncia para a analise da Tabela 66.
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Tabela 65 - Segundo avaliagdo do érgao gestor da assisténcia social municipal, para referenciamento e
atendimento do universo de familias em situacao de vulnerabilidade social no municipio, o niimero acima

informado é considerado: * Porte Suas

Porte SUAS
Pequeno | Pequenoll Médio Grande  Metropole Total
Segundo avaliagdo do
érgao  gestor  da  gyficiente 90 7 2 2 0 101
assisténcia social
municipal, para
referenciamento e
atendimento do universo Percentual 65,7% 16,3% 8,7% 10,0% 0% 43,7%
de familias em situacao
de vulnerabilidade social
no municipio, o ndmero ..
acima iﬁfo'rmado 8 Insuficiente 47 36 28 18 1 130
considerado:
Percentual 34,3% 83,7% 93,3% 90,0% 100,0% 56,3%
Total 137 43 30 20 1 231
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Dos 130 municipios que responderam insuficiente, 8 ndao responderam quantos CRAS

seriam adequados. Dos municipios que possuem porte Pequeno |, 28 afirmaram que o nimero

adequado de CRAS seria 2 e 13 afirmaram que o nimero adequado é 3. Dos municipios

Pequeno Il, 17 afirmaram que 2 CRAS seria o adequado, 12 afirmaram ser 3 o numero

adequado e 7 afirmaram que o adequado seria possuir 4 ou mais CRAS. Dos municipios de

porte Médio, a maioria respondeu ser adequado 4 ou 3 CRAS, 2 responderam que 2 CRAS

seria adequado e 8 responderam que o numero adequado seria possuir mais de 5 CRAS. A

quantidade adequada declarada pelos gestores dos municipios de Grande Porte variam de 2 a

30 CRAS, sendo que o valor mais citado como adequado foi a necessidade de possuir 5

CRAS.
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Tabela 66 - Em caso de avaliagao de insuficiéncia, o numero que foi avaliado como adequado * Porte SUAS

Porte Suas Total
Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metrépole

Em caso de 1 3 0 0 0 0 3

avaliacao de

insuficiéncia, 2 28 17 2 2 0 49

port o i 13 12 : 0 0 33

adequado? 4 0 4 g o 0 15
5 0 2 2 3 0 7
6 0 0 3 2 0 5
7 0 0 2 2 0 4
8 0 1 1 1 0 3
10 0 0 0 1 0 1
12 0 0 0 2 0 2
13 0 0 0 1 0 1
30 0 0 0 1 0 1
75 0 0 0 0 1 1

Total 44 36 27 17 1 125

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Do total de respondentes, 71,2% afirmaram que tal avaliacdo sobre a quantidade de CRAS
adequado ao municipio se deu a partir do Conhecimento pessoal da realidade municipal e ndo
devido a Diagnéstico municipal realizado sobre as areas de maior vulnerabilidade, que
representa 20,6 % dos municipios. Isso demonstra uma nao utilizagdo do instrumento do
diagnoéstico municipal como referencia na percepgdo dos gestores, seja porque estes

municipios ainda nao possuam o diagnostico, seja porque ele nao foi utilizado para tanto.
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Tabela 67 - Esta avaliacao baseia-se em:

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Diagnéstico municipal
realizado sobre as
areas de maior 48 20,5 20,6 20,6
vulnerabilidade do
municipio

Conhecimento pessoal

da realidade municipal

por parte da equipe 166 70,9 71,2 91,8
técnica e diretiva do

orgao gestor

Marcou as duas opgdes 19 8,1 8,2 100,0
Total 233 99,6 100,0

Missing NR 1 4

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE

Grafico LIV - Esta avaliacdo baseia-se em:

B Diagnostico municipal
realizado sokre as areas
de maior vulnerabilidade
do municipic

B Corhecimento pessoal da
realidade municipal por
parte da equipe tacnica e
diretivado 6-gao gestor

= Marcou as duas opcoes

No que diz respeito a delimitagao do territério, observa-se que 36,1% dos municipios
obedecem ao mapeamento de maior vulnerabilidade, 22,9% dos municipios obedecem a um

conhecimento das realidades sécio-econdmico cultural da equipe técnica e diretiva do érgao
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a

gestor e 14,5% obedecem a orientacdo da politica nacional. Estes trés juntos representam

73,5% dos municipios.

Tabela 68 - Critério efetivamente utilizado para delimitacao dos territorios de referéncia do(s) CRAS

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado

Of(s) territérios(s) obedece(m) o
mapeamento de areas de maior
vulnerabilidade 82 85,0 36,1 36.1

Q(s) territérios(s) coincide(m) com a
divisdo administrativa 5 2,1 2,2 38,3

Of(s) territorio(s) obedece(m) uma
macro setoriza¢éo do municipal 6 2,6 2,6 41,0

O(s) territério(s) obedece(m) uma
deliberacgéo politica 4 1,7 1,8 42,7

O(s) territorio(s) obedece(m) a
orientacao da politica nacional 33 14,1 14,5 57,3

O(s) territério(s) obedece(m) um

conhecimento da realidade s sécio

econdmico cultural da equipe técnica e 52 22,2 22,9 80,2
diretiva do 6rgéao gestor

Outras 13 5.6 5,7 85,9
Marcou mais de uma opgao 30 13,7 14,1 100,0
Total 227 97,0 100,0

Missing NR 7 3.0

Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

141



Grafico LV - Critério efetivamente utilizado para delimitacédo dos territérios de referéncia do(s) CRAS
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Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE

Dentre o0s municipios estudados,

68 possuem CREAS

implementado ou em

implementagao, ao passo que 164, ou 70,7% do total dos respondentes, ndo possuem CREAS.

Tabela 69 - Se o municipio dispoe de CREAS implantados ou em implantacao:

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 68 29,1 29,3 29,3
Nao 164 70,1 70,7 100,0
Total 232 99,1 100,0
Missing NR 2 9
Total 234 100,0

Fonte: Banco Gestores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LVI - Se o municipio dispoe de CREAS implantados ou em implantagao:

B 5im

® Ndo

Fonte: Banco Gestores, 2008 - FJP/SEDESE
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PARTE II - FUNCIONAMENTO DOS CENTROS DE REFERENCIA DE
ASSISTENCIA SOCIAL EM MINAS GERAIS

a) Mapeamento da distribuicdo dos CRAS em Minas Gerais

No ano de 2008, o estado de Minas Gerais possuia 61,1% dos municipios (ou 521
municipios) com ao menos um CRAS. Como se pode observar pela Tabela 70, deste total, 462
possuia um equipamento, faixa que corresponde a grande maioria dos casos. Um numero
ainda relevante possuia 2 equipamentos (34 municipios) e 3 ou 4 equipamentos (9 municipios
em cada uma das categorias). A partir deste nimero, poucos municipios indicam possuir mais
CRAS, chegando-se ao limite de 16 equipamentos para a Metrépole.

Tabela 70 - Total de CRAS em 2008

Percentual Percentual

Freqtiéncia Percentual Valido Aotiriulado

0 332 38,9 38,9 38,9

1 462 54,2 54,2 93,1

2 34 4,0 4,0 97,1

3 9 1,1 1,1 98,1

4 9 1,1 1,1 99,2
6 2 0,2 0,2 99,4
7 2 0,2 0,2 99,6

8 2 0,2 0,2 99,9
16 1 0,1 0,1 100,0

Total 853 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 —- MDS

Tragando-se uma comparagdo com o total de CRAS em 2007 e em 2008, percebe-se que
houve o crescimento de 495 equipamentos em 2007 para 651 em 2008, um aumento
percentual de 31,51% de um ano para outro. Em termos de municipios atendidos pelos
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equipamentos de protecédo social basica, o aumento se deu na ordem de 393 municipios em
2007 para 521 em 2008, um aumento semelhante ao numero de equipamentos expandidos, da
ordem de 32,57%.
Pela
Tabela 71, pode-se concluir, em consonancia com o que se disse anteriormente, que o
total de equipamentos expandiu-se sobretudo nos municipios que nao possuiam CRAS. Pelo
exposto, 140 municipios que em 2007 ndo possuiam CRAS passaram a contar com pelo

menos um em 2008.

Tabela 71 - Comparacgao entre o total de CRAS em 2007 para 2008

CRAS em 2007 por faixas

0 1 2 3 4 ou mais CRAS Total
0 316 16 0 0 0 332
1 140 320 2 0 0 462
CRAS 2 4 7 23 0 0 34
em 2008
por 3 0 1 5 3 0 9
faixas 4 ou
mais 0 1 1 2 12 16
CRAS
Total 460 345 31 5 12 853

Fonte: Fichas de Monitoramento 2007 e Censo CRAS 2008 - MDS

O cruzamento da distribuicdo de CRAS em 2008 com o Nivel de Gestao'' dos municipios
permite que se fagam algumas consideragfes relevantes. Em primeiro lugar, existem
municipios em Gestao Inicial que possuem CRAS — 21 com um CRAS e 2 municipios com 2
CRAS cada. Como um dos requisitos mais exigentes da habilitagado na Gestao Bésica é possuir
0 equipamento de protegdo bdasica em funcionamento, talvez estes sejam municipios que
potencialmente teriam condi¢coes de ascender em suas habilitagdes.

Por outro lado, 121 municipios, ou 21,3% do total de municipios habilitados em Gestao
Basica, disseram nao possuir CRAS. Este é um dado preocupante, uma vez que compromete a

habilitagdo de tais municipios neste nivel de gestao. Surpreendentemente, um municipio em

** Lembrando gue o Nivel de Gestdo utilizado nesta pesquisa refere-se a habilitagdo dos municipios mineiros em
margo de 2009, segundo dados da Diretoria de Informagdo e Monitoramento da SEDESE.

145



Gestao Plena nao possui CRAS, o que aponta uma significativa fragilidade deste nivel de

habilitagao para o municipio.

Tabela 72 - Distribuicao de CRAS por Nivel de Gestao

Inicial Basica Plena Nao Habilitado Total
Freqléncia Percentual Freqliéncia Percentual Freqiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Frequiéncia Percentual

0 201 89.7 121 21,3 1 1,9 9 100,0 332 38,9
1 21 9,4 419 73,8 22 42,3 0 0,0 462 54,2
2 2 0,9 18 3,2 14 26,9 0 0,0 34 4,0
3 0 0,0 4 0,7 5 9,6 0 0,0 9 1,1
4 ou

mais 0 0,0 6 1,1 10 19,2 0 0,0 16 1.9
CRAS

Total 224 100,0 568 100,0 52 100,0 9 100,0 853 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Analisando-se a distribuicdo de CRAS levando-se em consideragdo o Porte SUAS dos
municipios, pode-se afirmar que os municipios no Porte Pequeno | e Pequeno Il sdo os que

possuem a maior porcentagem de municipios sem CRAS: 45,3 e 19,6% respectivamente.

Tabela 73 - Distribuicao de CRAS por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metropole Total

Freqi Perce Freqii Perce Frequ Perce Frequ Perce Freqli Perce Freqi Perce
éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual

0 309 453 21 196 2 53 0 0,0 0 00 332 389
1 369 541 74 69,2 16 42,1 3 120 0 0,0 462 542
2 4 0,6 9 84 18 474 3 120 0 0,0 34 40
3 0 0,0 3 28 2 5,3 4 160 0 0,0 9 1,1
éé’ﬁsmaj?’ 0 0,0 0 0,0 0 0.0 15 60,0 1 1000 16 1,9
Total 682 100,0 107 1000 38 1000 25 1000 1  100,0 853  100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Quanto a localizacdo, a grande maioria dos equipamentos de protecdo social bésica

localiza-se em dareas urbanas. A maior parte de equipamentos rurais estd nos municipios
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Fd

Pequeno Porte | e Il. Um dos CRAS existentes no estado é itinerante (no formato de

embarcagao).
Tabela 74 - Localizacao dos CRAS por Porte SUAS
Pequeno | Pequeno i Médio Grande Metrépole Total
Frequ Perce Freqii Perce Freqli Perce Freqi Perce Freqi Perce Frequ Perce
éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual
Urbano 370 98,14 93 96,88 56 98,25 104 99,05 16 100 639 98,16
Rural 6 1,592 3 3,125 1 1,754 1 0,952 0 0 11 1,69
ltinerante
(Embarcacao) 1 0265 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0,154
Total 377 100 96 100 57 100 105 100 16 100 651 100

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Em relagao ao ano de implantagao, a grande maioria de CRAS foi implantada a partir de

2005, em consonancia com as novas regras estabelecidas pela NOB-SUAS, deste ano, e pela

PNAS, do ano anterior. Em termos comparativos, o ano em que houve a maior quantidade de
implantagoes foi 2008, para municipios Pequeno Porte |, 0 ano de 2006 para os municipios nos

portes Pequeno I, Médio e Grande, e 2002, ou seja, antes das novas normativas federais para

o campo da assisténcia social, para a Metrépole.

Tabela 75 - Ano de Implantacao dos CRAS por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metropole Total
Freqiié Perce Freqii Perce Freqi Perce Frequ Perce Freqii Perce Freql Perce
ncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual
1994 0 0,0 0 0,0 1 1,8 0 0,0 0 0,0 1 0,2
1996 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 1,0 0 0,0 1 0,2
2001 1 0,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0] 0,0 1 0,2
2002 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 9 56,3 9 1,4
2003 12 3.2 2 21 0 0,0 7 8,7 0 0,0 21 3,2
2004 29 7.7 15 15,6 3 53 6 57 0 0,0 53 8,1
2005 53 14,1 10 10,4 12 21,1 20 19,0 0 0,0 95 14,6
2006 88 23,3 35 36,5 18 31,6 41 39,0 6 37,5 188 28,9
2007 92 24,4 17 17,7 16 28,1 15 14,3 0 0,0 140 21,5
2008 102 27,1 17 17,7 7 12,3 15 14,3 1 6,3 142 21,8
Total 377 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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No que diz respeito a distribuicdo dos equipamentos pelas regionais da SEDESE, a Tabela
76 registra que as regionais Juiz de Fora e Divindpolis sdo as que retnem a maior parte de
municipios com nenhum CRAS, com 17,5 e 13% dos municipios nesta condicdo. A regional de
Varginha também apresenta um valor alto de municipios sem CRAS (11,7%), no entanto retine
muitos municipios com um CRAS (8,7% do total desta categoria).

De outra perspectiva, as regionais que relnem municipios com maior quantidade de CRAS
sdo as de Governador Valadares e Sao Jodao Del Rey, com expressiva quantidade de
municipios com um ou dois CRAS. A regional de Belo Horizonte, diferentemente das outras

regionais, concentra elevado nimero de municipios com 3 e 4 ou mais equipamentos.

Tabela 76 - Distribuicao de CRAS de acordo com a Regional da SEDESE

Nenhum 4 ou mais
CRAS 1 CRAS 2 CRAS 3 CRAS CRAS

Freqii Perce Freqli Perce Freqii Perce Freqi Perce Frequ Perce Freqi Perce
éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual

Total

Almenara 2 0,6 15 3,2 0 0,0 0 0,0 0 0,0 17 2,0
Araguai 1 0,3 20 4,3 1 2,9 0 0,0 0 0,0 22 2,6
Belo Horizonte 9 2,7 12 2,6 3 8.8 3 33,3 5 31,3 32 3,8
Curvelo 13 3,9 30 6,5 1 2,9 1 11,1 0 0,0 45 5.3
Divinépolis 43 13,0 30 6,5 3 8,8 1 111 0 0,0 77 9,0
Governador Valadares 24 7.2 56 12,1 1 2,9 0 0,0 1 6,3 82 9,6
ltuiutaba 2 0,6 11 2,4 2 59 0 0,0 0 0,0 15 1,8
Juiz de Fora 58 17,5 28 8,1 2 5,9 1 11,1 0 0,0 89 10,4
Montes Claros 6 1,8 57 12,3 6 17,6 0 0,0 1 6,3 70 8,2
Muriaé 19 8.7 16 3,5 3 8,8 1 111 0 0,0 39 4.6
Paracatu 6 1,8 9 1,9 1 2,9 1 11,1 0 0,0 17 2,0
Patos de Minas 13 3,9 7 1,5 1 2,9 0 0,0 0 0,0 21 2,5
Pogos de Caldas 26 7.8 13 2,8 0 0,0 0 0,0 1 6,3 40 4,7
Salinas 2 0,8 18 3,5 1 2,9 0 0,0 0 0,0 19 2,2
Sao Joao Del Rey 32 9,6 32 6,9 4 11,8 0 0,0 1 6,3 69 8,1
Tedfilo Otoni 3 0.9 27 5.8 0 0,0 0 0,0 1 6,3 31 3.6
Tim6teo 18 54 28 8,1 1 2,9 1 111 2 12,5 50 5,9
Uberaba 8 2.4 7 1,5 1 2,9 0 0,0 1 6,3 17 2,0
Uberlandia 8 24 8 1,7 1 2,9 0 0,0 2 12,5 19 2,2
Varginha 39 11.7 40 8,7 2 5,9 0 0,0 1 6,3 82 9,6
Total 332 1000 462 1000 34 1000 9 1000 16 1000 853  100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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O Mapa a seguir, em sintese, ilustra a distribuicdo dos equipamentos de protecdo bésica

em todo o estado de Minas Gerais.

Mapa 1 - Distribuicao dos CRAS em Minas Gerais em 2008

Total de CRAS em Minas Gerais em 2008

W 4a16 (16
| &)
0z (34)
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[ Mentum CRAS (3321

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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b) Perfil dos coordenadores

Esta secdo visa identificar qual o perfil dos coordenadores dos CRAS, levando em
consideragao o cargo ocupado pelos respondentes do questionario aplicado por esta pesquisa
(se sao coordenadores do CRAS, técnicos do CRAS, gestores municipais da Assisténcia Social
ou outros) visto que nem todos sdo coordenadores de CRAS. Desse modo, as descricbes
seguintes, para esta seg¢ao, se basearam somente nos dados relativos aos coordenadores,
excluindo-se os respondentes de outros cargos. Para o restante da Parte I, todos os

questionarios aplicados foram utilizados.

A Tabela 77 mostra que 355 pessoas responderam ao questionario para coordenadores e,

desses respondentes, 245 (69,4%) eram realmente coordenadores de CRAS.

Tabela 77 - Cargo ocupado pelo respondente

Percentual Percentual
Freqiéncia Percentual Valido Acumulado

Coordenador(a) do CRAS 245 69,0 69,4 69,4
Técnico(a) do CRAS 102 287 28,9 98,3
Assistndia Sodl 5 14 14 997
Qutros 1 3 3 100,0
Total 353 99,4 100,0

Missing llegivel/lncompleto 1 3
NR 1 3
Total 2 8

Total 355 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LVII -Cargo ocupado pelo respondente
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A maioria dos coordenadores tem entre 20 e 40 anos (64,1%) seguidos pela faixa etaria
seguinte, que abarca 21,2% dos coordenadores e por dltimo tém-se 14,7% dos coordenadores
com idade de 50 anos ou mais. A grande maioria dos coordenadores é do sexo feminino
(91,8%), restando ao sexo masculino 8,2% de representacao.

Tabela 78 - Idade dos coordenadores

Percentual Percentual

Fregliéncia  Percentual Valido Acumulativo
De 20 a 30 anos 80 32,7 32,7 32,7
De 31 a 40 anos 77 31,4 31,4 64,1
De 41 a 50 anos 52 21,2 21,2 85,3
50 anos ou mais 36 14,7 14,7 100,0
Total 245 100,0 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LVIII - Idade dos coordenadores
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Tabela 79 - Sexo dos coordenadores

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido  Acumulativo
Masculino 20 8,2 8,2 8,2
Feminino 224 91,4 91,8 100,0
Total 244 99,6 100,0
Missing NR 1 0,4
Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LIX - Sexo dos coordenadores

m Masculino

B Feminino

Praticamente todos os coordenadores possuem diploma de nivel superior (94,7%), sendo
que apenas 5,3% nado possuem tal nivel de formagao. A formagdo de mais da metade dos
coordenadores que tém nivel superior se concentra na graduagao em Servico Social (53,2%). A
seguir vem o curso de Psicologia, com 17,7% dos coordenadores, superando o curso de
Pedagogia/Normal Superior, que é o curso de formagao de apenas 9,5% dos coordenadores.
(Tabela 81)

Tabela 80 - Nivel de Formacao

Freqiiéncia Percentual Pe&iﬁr‘;t:al AF::?:::IT;;:IO
Profissional de nivel médio 6 2.4 2,4 2.4
Profissional de nivel superior incompleto 7 2,9 2,9 53
Profissional de nivel superior 232 94,7 94,7 100
Total 245 100 100

I-=onte: Eanco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Tabela 81 - Curso superior dos coordenadores

Percentual Percentual
Fregiiéncia Percentual Valido Acumulado
Servigo Social 123 50,2 53,2 53,2
Psicologia 41 16,7 17,7 71,0
Pedagogia/Normal Superior 22 9,0 9,5 80,5
Administragao/Economia 8 3,3 3,5 84,0
Direito 2 0.8 0,9 84.8
Ciéncias Sociais/Estudos
Socials 9 3,7 3.9 88,7
Qutros 26 10,6 11,3 100,0
Total 231 94,3 100,0
Missing NA 13 5,3
NR 1 0,4
Total 14 57
Total 245 100,0
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 - FJP/SEDESE
Grafico LX - Curso superior dos coordenadores
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Com relagédo ao nivel de formagao, ndo é possivel fazer inferéncias substantivas quanto a
relagao entre a distribuicao dos profissionais desse nivel de formagao e o Porte SUAS. De fato
a proporgao de funciondrios com nivel superior aumenta com o Porte SUAS, mas no menor

Porte essa proporgéo ja é alta (91,7%).

Tabela 82 - Nivel de Formacao por Porte SUAS

Porte SUAS
Pequeno| Pequenoll Médio Grande Metropole  Total

Proﬂsspnal o 2 1 1 0 5

de nivel

meédio 2,10% 4.50% 3,00% 1,60% 0,00% 2,40%

ProhsspnaI 5 1 0 0 0 7

de nivel

superior

incompleto 6,30% 2,30% 0,00% 0,00% 0,00% 2,90%

Profissional 88 41 32 60 11 232

de nivel

superior 91,70% 93,20% 97,00% 98,40% 100,00% 94,70%
Total 96 44 33 61 11 245

100,00% 100,00% 100,00% 100,00%  100,00% 100,00%
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

O tipo de vinculo predominante entre os coordenadores e o Municipio € o de contrato
temporario com a Prefeitura (45,7%). A seguir tem-se o vinculo estatutario, no qual figuram
28,2% dos coordenadores. Ha 13,9% de funcionarios comissionados e, 9,4% de celetistas e

1,2% tém vinculo relacionado a parcerias com ONGs. (Tabela 83)

Tabela 83 - Vinculo com o municipio

Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado
Servidor/Estatutario 69 28,2 28,2 28,2
Empregado Publico Celetista 23 9.4 9.4 37,6
Somente Comissionado 34 13,9 13,9 51,4
Contrato Temporario com a
Profeituta 112 45,7 45,7 97,1
Parceria de ONG 3 1,2 1,2 98,4
Qutros vinculos nao
permanentes * 1,8 1,8 106,0
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Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado
Servidor/Estatutario 69 28,2 28,2 28,2
Empregado Publico Celetista 23 9.4 9.4 37,6
Somente Comissionado 34 13,9 13,9 51,4
Contrato Temporario com a
Profeituta 112 45,7 45,7 97,1
Parceria de ONG 3 1,2 1,2 98,4
Quitros vinculos néao
permanentes 4 1,8 1,8 106,0
Total 245 100,0 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico LXI - Vinculo com o municipio
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Na medida em que o Porte SUAS aumenta, também aumenta a proporgdo de
coordenadores que sao estatutarios, sendo que, no Porte Metropole, todos os coordenadores
sao estatutarios, ao passo que a proporgao de estatutarios no Porte Pequeno | é de apenas
22,9%. O inverso ocorre com relacdo aos contratos temporarios com a prefeitura, que

diminuem de proporgao a medida em que o Porte aumenta.
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Tabela 84 - Vinculo Com o municipio por Porte SUAS

Porte SUAS
Pequeno|l Pequenoll Médio Grande Metropole Total
gér;c:ulo . Servidor/Estatutario 20 10 9 17 11 69
municipio 22,90% 22,70% 27,30% 27,90% 100,00% 28,20%
Emprggado Publico 4 5 4 13 0 23
Celetista
4,20% 4,50% 12,10% 21,30% 0,00% 9,40%
Somente 10 12 8 4 0 34
Comissionado
10,40% 27,30% 24,20% 6,60% 0,00% 13,90%
Contrato 58 19 11 24 0 112
Temporario com a
Prefeitura 60,40% 43,20% 33,30% 39,30% 0,00% 45,70%
Parceria de ONG 0 0 0 3 0 3
0,00% 0,00% 0,00% 4.90% 0,00% 1,20%
0_utros vinculos 2 1 1 0 0 4
nao permanentes
2,10% 2,30%  3,00%  0,00% 0,00%  1,60%
Total 96 44 33 61 11 245

100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Dos coordenadores, bem mais da metade (64,5%) tém menos de dois anos de tempo no

exercicio da fungédo, ao passo que os 35,5% restantes tém mais de dois anos. (Tabela 85)

Tabela 85 - Tempo trabalhando na funcao

Percentual Percentual

Freqliéncia  Percentual Valido Acumulado
Menos de 3 meses 7 2,9 2,9 29
Entre 3 a 6 meses 34 13,9 13,9 16,7
Entre 6 meses e 1 ano 48 19,6 19,6 36,3
Entre 1 e 2 anos 69 28,2 28,2 64,5
Mais de 2 anos 87 35,5 35,5 100,0
Total 245 100,0 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

157



Grafico LXII - Tempo de trabalho na fungao
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Analisando-se a Tabela 86, percebe-se que em todos os CRAS, fazendo-se o recorte por
Porte de seus municipios, a faixa de coordenadores trabalhando a mais de 2 anos sempre é a
maior, se comparada com as outras faixas de tempo de trabalho do coordenador. Deve-se
destacar a Metropole, na qual 63,6% dos coordenadores trabalham a mais de 2 anos, o que

indica maior profissionalizacao da funcéo de coordenador de CRAS.

Tabela 86 - Tempo trabalhando na fun¢ao por Porte SUAS

Porte SUAS
Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metrépole  Total
Menos de 4 5 0 1 0 7
3 meses
4,20% 4,50% 0,00% 1,60% 0,00% 2,90%
Entre S8 12 5 7 9 1 34
6 meses
12,50% 11,40% 21,20% 14,80% 9,10% 13,90%
Entre 8
idtes 61 17 8 5 18 0 48
ano 17,70% 18,20% 15,20% 29,50% 0,00% 19,60%
Entre 1 e 26 14 12 14 3 69
2 anos
27,10% 31,80% 36,40% 23,00% 27,30% 28,20%
fni‘; de 2 37 15 9 19 7 87
38,50% 34,10% 27,30% 31,10% 63,60% 35,50%
96 44 33 61 11 245
Total 100,00% 100,00% 100,10% 100,00%  100,00% 100,00%

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Das experiéncias anteriores dos coordenadores, predomina a atuagao como técnico no
executivo municipal compondo equipes (39,9%), seguida pelo gerenciamento de programas e
coordenagao de equipes no setor publico (16,4%). Somando essas duas percentagens tém-se
56,3% de coordenadores com experiéncia anterior em trabalhos que exigiam capacidades de
geréncia e/ou coordenagao de equipes na area social. Fora da area social tém-se 10,1% de
coordenadores que compuseram equipes de trabalho no setor publico, o que também pode ser
classificado como experiéncia gerencial. A seguir tem-se 12,6% de coordenadores advindos do
setor privado, 12,2% ex-técnicos ou coordenadores de CRAS e 5,0% de coordenadores em

seu primeiro emprego. (Tabela 87)

Tabela 87 - Experiéncia mais recente do coordenador, antes de trabalhar no CRAS

Percentual Percentual

Fregiiéncia Percentual Valido Acumulade

Minha fungao no CRAS é meu
primeiro emprego 12 4,9 5,0 5,0
Atuava como téchico no
executivo municipal, compondo 95 388 399 45.0
equipes k : !
Era técnico ou coordenador de
CRAS 29 118 12,2 57,1
Gerenciava programas e
coordenava equipes no setor 39 15,9 16,4 73,5
ptblico
Atuava no campo do Terceiro
Setor (ONG, OS ou OSCIP) o o St =
Atuava no setor privado 30 12,2 12,6 89,5
Qutra atividade. 1 0.4 0.4 899
Atuava como tecnico no setor
publico, compondo equipes de
trabalho (exceto na area social) 2 9.8 195t g
Total 238 97,1 100,0

Missing NR 7 2,9

Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXIIl - Experiéncia mais recente do respondente, antes de trabalhar no CRAS
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Na relagdo entre o Porte SUAS e o exercicio pelos coordenadores de outras fungdes
concomitantes a atuacao no CRAS, observa-se que municipios de porte pequeno tém uma
proporgao menor de coordenadores em dedicagao exclusiva do que municipios grandes, em
outras palavras, os municipios pequenos tendem a ter coordenadores que se dedicam a outras
fungdes além de trabalhar no CRAS.

Do total de respondentes, 45,5% tém dedicacdo exclusiva ao CRAS ao passo que 55,5%
ocupam também outras fungdes (Tabela 88). Cabe ressaltar que 16,7% dos coordenadores
cumprem a dupla fungdo de ser técnico e coordenador do CRAS. E relevante também o
percentual de 17,2% dos coordenadores que trabalham concomitantemente na Secretaria
Municipal de Assisténcia Social.
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Tabela 88 - Outras funcoes exercidas pelo coordenador

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Trabalho exclusivamente no 106 43,3 45,5 45,5
CRAS
Trabalho também como 39 15,9 16,7 62,2
técnico do CRAS
Trabalho também como 10 4,1 4,3 66,5
técnico de nivel superior em
outro local
Trabalho também no 1 0,4 0,4 67,0
CREAS
Trabalho em outra unidade 4 1,6 1,7 68,7
publica de Assisténcia
Social
Trabalho também na 40 16,3 17,2 85,8
Secretaria Municipal de
Assisténcia Social
Trabalho também em outras 3 1,2 1,3 87,1
unidades administrativas
(outras Secretarias)
Trabalho também em 3 1,2 1,3 88,4
Entidades Privadas de
Assisténcia Social
Trabalho por conta prépria 10 4.1 4,3 92,7
Trabalho também em outras 17 6,9 7,3 100,0
organizagdes nao citadas
acima
Total 233 95,1 100,0
Missing NR 12 4.9
Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXIV - Outras funcgoes exercidas pelo coordenador
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Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

O regime de trabalho predominante com relacdo ao numero de dias é o de 5 dias por

semana, que abarca 88,8% dos coordenadores (Tabela 89). Em todos os outros regimes de

trabalho somados estdo incluidos apenas 11,2% dos coordenadores. No que se refere ao

numero de horas trabalhadas, predomina o regime de 8 horas diarias, realizado por 71,7% dos

coordenadores, seguido do regime de 6 horas, em que estéo enquadrados 15% (Tabela 90).

Tabela 89 - Regime de trabalho — Dias por semana

Freqiéncia Percentual Percentual Percentual

Valido Acumulado
1 2 0.8 0,8 0,8
2 10 41 41 50
3 4 1,6 1,7 6,6
4 11 4.5 4.6 11,2
b 214 87,3 88,8 100,0
Total 241 98,4 100,0
Missing NR 4 1,6
Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Tabela 90 - Regime de trabalho - Horas por dia

Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado

3 3 1,2 1,3 1,3
4 21 8,6 8.8 10,0
5 2 0,8 0,8 10,8
6 36 14,7 15,0 25,8
e 5 2,0 2.1 27,9
8 172 70,2 7,7 99,6
10 1 0.4 0,4 100,0
Total 240 98,0 100,0

Missing NR 5 2,0

Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Com o aumento do Porte, a propor¢cado de coordenadores que trabalham 5 dias por semana
vai se aproximando de 100%. No Porte Metropole, todos os coordenadores estao enquadrados

nesse intervalo, ao passo que no Porte Pequeno | essa proporgao cai para 77,4%. (Tabela 91)

Tabela 91 - Regime de trabalho por Porte SUAS

Porte SUAS

Pequeno| Pequenoll Médio Grande Metropole  Total
1 2 0 0 0 0 2
2,20% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,80%
° 8 0 1 0 0 10
9,70% 0,00% 3,00% 0,00% 0,00% 4,10%
3 3 1 0 0 0 4
3,20% 2,30% 0,00% 0,00% 0,00% 1,70%
4 7 2 2 0 0 11
7,50% 4,50% 6,10% 0,00% 0,00% 4,60%
5 72 41 30 61 10 214
77,40% 93,20%  90,90% 100,00%  100,00%  88,80%
93 44 33 61 10 241

Total
100,00% 100,00% 100,00% 100,00%  100,00% 100,00%

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Com relagao as horas diarias de trabalho, 71,7% dos coordenadores trabalham 8 horas por
dia e 15% trabalham 6 horas por dia. A proporgao dos coordenadores que trabalham 8 horas
por dia cresce com o aumento do Porte. No Porte Metropole, todos os coordenados trabalham
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por 8 horas diarias, ao passo que esse numero é de apenas 66,3% para o Porte Pequeno |.
(Tabela 92)

Tabela 92 - Regime de trabalho — horas diarias por Porte SUAS

Porte SUAS

Pequeno| Pequenoll Meédio Grande Metropole  Total
3 0 3 0 0 0 3
0,00% 680%  0,00%  0,00%  0,00%  1,30%
B 11 4 4 2 0 21
12,00% 9,10%  12,10%  3,30% _ 0,00% _ 8,80%
5 2 0 0 0 0 2
2,20% 0,00%  000% _ 0,00% _ 0,00% _ 0,80%
,%‘;:2‘;; 6 15 3 9 9 0 36
dia? 16,30% 6,80%  27,30%  14,80%  0,00%  15,00%
7 2 3 0 0 0 5
2,20% 680%  000%  000%  0,00%  210%
8 61 31 20 50 10 172
66,30% 70,50%  60,60%  82,00%  100,00%  71,70%
L 1 0 0 0 0 1
1,10% 0,00%  0,00%  0,00%  0,00%  0,40%
Total 92 44 33 61 10 240

100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00% 100,00%
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

O perfil dos coordenadores pode ser resumido no seguinte: a maioria € do sexo feminino,
tem entre 20 e 40 anos de idade, nivel superior formagao no curso de Servigo Social, vincula-
se ao municipio através de contrato temporario com a prefeitura e esta na fungdo ha mais de
dois anos, ndo exerce exclusivamente a funcdo de coordenador do CRAS e trabalha cinco dias

por semana por 8 horas diarias .

Contrapondo o perfil com as normativas que regulam a gestao de recursos humanos na
area de assisténcia social algumas observagdes e achados interessantes podem ser feitos.

Algumas consideragdes sao feitas a seguir.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) bem como a Norma Operacional Basica
De Recursos Humanos do Sistema Unico de Assisténcia Social (NOB-RH/SUAS) deixam claro
em varios momentos que o vinculo entre o profissional da assisténcia social e o Municipio deve

ser preferencialmente estatutario, efetivado através de concurso publico, o qual deveria estar
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atrelado a um plano de carreira para os servidores da assisténcia social {ver NOB-RH/SUAS,
2006, p.12, p.19 e p.32).

Nota-se, contudo, que apenas 28,2% dos gestores sdo estatutarios, ao passo que 45,7%
tem contrato administrative temporario com a prefeitura. Essa situagio é frontalmente contraria
as normas que regem a assisténcia social, notadamente a PNAS, que critica fortemente as
formas precdrias de vinculo de trabalho entre a administragio e seus funcionarios e a NOB-
RH/SUAS, que traz dentre os “Principios e Diretrizes Nacionais para a Gestao do Trabalho no
Ambito do SUAS", o que diz:

De acordo com as atribuigdes dos diferentes niveis de gestdo do SUAS, definidas na
NOB/SUAS, compete a cada uma delas contratar e manter o quadro de pessoal
qualificado academicamente e por profissdes regulamentadas por Lei, por meio de
concurso publico e na guaniidade necessdria a execugfo da gestdo e dos servigos
socioassistencials, conforme a necessidade da populacio e as condigbes de gestio de
cada ente. (NOB-BH/SUAS, 2006, p.12)

Equacionar esta guestac em termos legais constitui um importante elemento para
fortalecer a capacidade administrativa e, portanto, estatal dos 6rgdos encarregados da
implementagdc da politica do SUAS. Vinculos estiveis e profissionais qualificados sao
ingredientes vitais para ¢ desenvolvimento deste tipo de politica, gue exige alta interagao entre

técnicos e usuarios dos servigos e ¢ estabelecimento de vinculos para cooperagao.
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¢) Financiamento dos equipamentos de protecio social basica

O financiamento da assisténcia social'® foi analisadoe pormenorizadamente no questionario
formulade para os gestores municipais da assisténcia social. Nesta segdo, sera abordada
somente uma questao inserida no questionario aplicado pelo Censo CRAS 2008, tratando da
origem do financiamento dos equipamentos de protegdo social basica.

A Tabela 93 sintetiza os principais resultados dos questiondrios, dividindo-se os
respondentss por Nivel de Gestdo.

Fazendo uma analise com base nos co-financiamentos provenientes dos entes federados,
destaca-se que, para 74,7% dos CRAS, o municipio participa financiande a manutengac do
equipamento e de seus os servigos sécio-assistenciais. O estado possui uma participagao bem
modesta, co-financiando somente 23,3% dos equipamentos. Quanto ao governo federal, o tipo
de co-financiamento mais recorrente é o do Piso Bésico Fixo, para 61,1% dos CRAS. E um
resultado esperado, tendo em vista gue este & o co-financiamento adequado pelas normativas
para os equipamentos de protegdo social basica. Para os outros co-financiamentos federais, a
cobertura dos investimentos s&o muito mais modestas, destacando-se os co-financiamentos do
IGD (31,8% dos CRAS) e o Piso Variavel (11,8% dos CRAS).

Ao considerar-se o porte SUAS dos municipios, percebe-se que tanto para os co-
financiamentos provenientes do municipio quanto para o governo federal por meio do Piso
Basico Fixo, os municipios de porte Pequeno |, Grande e Metropole recebem a maior parte dos
co-financiamentos. Ressalte-se que todos os CRAS da Metrdpole apontam receber o recurso
federal para o Piso Basico Fixo. O co-financiamento proveniente do estado concentra-se nos
municipios de Porte Pequeno |l e Médio.

12 - =
Deve-se ressaltar, como foi destacado em segdo semelhante na Parte |, que os dados referentes ao

financiamento da politica de assisténcia social ficam limitados & impresséo ou percepcdo dos respondentes, ndo se
baseando necessariamente a dados fidedignos retirados da contabilidade publica. Nesta se¢do, a limitagdo parece
ser um pouco maior, tendo em vista que sdo técnicos ou coordenadores dos equipamentas de protecdo social
bdsica os responsdveis pelas respostas, o que parece limitar mais ainda a confiabilidade dos dados, uma vez que
ndoc € atribuicdo destes respondentes, guardadas excegbes, lidar com informagbes sobre o financiamento dos
equipamentos.
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Tabela 93 - Fontes de Financiamento dos CRAS por Nivel de Gestao

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metropole Total

Freqii Perce Freqii Perce Freqii Perce Freqii Perce Frequ Perce Freqi Perce
éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual

Sim 145 38,5 28 29,2 12 21,1 22 21,0 0 0,0 207 31,8

Financiamento
do Governo Nao 232 61,5 68 70,8 45 78,9 83 79,0 16 100,0 444 68,2

Federal IGD
Total 377 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 6851 100,0

. . Sim 40 10,6 8 8,3 2 3.5 3 2,9 0 0,0 53 8,1
Financiamento
do Governo -
Federal Piso Néao 337 89,4 a8 91,7 55 96,5 102 97,1 16 100,0 598 91,9
Basico de

Transicao Total 377  100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 651 100,0

. ) Sim 223 59,2 54 56,3 33 57,9 72 68,6 16 100,0 398 61,1
Financiamento

do Governo
Federal Piso
Basico Fixo

Né&o 154 40,8 42 43,8 24 42,1 33 31,4 0 0,0 253 38,9

Total 377 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 851 100,0

. . Sim 47 12,5 8 8,3 7 12,3 15 14,3 0 0,0 77 11,8
Financiamento

doCoverno  nap 330 875 88 91,7 50 877 90 857 16 1000 574 882
Federal Piso

Vet Total 377 1000 96 1000 57 1000 105 1000 16 1000 651 1000

Financiamento o 12 3,2 : 2,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 14 2,2

do Governo
Federal outros
recursos
federais Total 377 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 651 100,0

Nao 385 96,8 94 97,9 57 100,0 105 100,0 16 100,0 837 97,8

Sim 65 17,2 36 375 27 47 .4 23 21,9 1 6,3 152 23,3
Financiamento
Governo Nao 312 828 60 62,5 30 52.6 82 78,1 15 93,8 499 76,7

Estadual
Total 377 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 651 100,0

Sim 271 71,9 64 66,7 38 66,7 97 92,4 16 100,0 486 74,7
Financiamento

do Governo Nao 106 28,1 32 33,3 19 33,3 8 7,6 0 0,0 165 25,3
Municipio
Total BTT, 100,0 96 100,0 57 100,0 105 100,0 16 100,0 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Em sintese, as principais fontes de co-financiamento dos equipamentos de protegio social
basica sao recursos municipais e federais, em particular o Piso Basico Fixo. Tais recursos
direcionam-se aos municipios de porte Pequeno |, Grande e Metropole. O estado possui papel
marginal na manutengaoe das atividades de protecédo basica. Nao se pode afirmar, contudo, que
haja complementaridade entre as redes dos entes federados. Nao ha articulagéo entre os trés
niveis de governo para ¢ direcionamento dos recursos da assisténcia social, nem uma
padronizacdo dos valores aportados por cada ente federado para ¢ co-financiamento dos

Servigos.
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d) Estrutura fisica

Analisar a estrutura fisica do CRAS, isto &, pensar o CRAS como equipamento, é
sobretudo estudar o aspecto relacional entre essa e outras dimensdes do CRAS e da prépria
Politica de Assisténcia Social. Uma analise de tal natureza ndo pode ser realizada em termos
absolutos, como se a estrutura fisica fosse um aspecto descolado dos demais. Seria uma viséo
simplista, unilateral da estrutura complexa que & o CRAS. Assim, tal andlise sé se completa ao
se pensar a estrutura fisica como um elemento que influencia e é influenciado pela dinamica de
funcionamento do CRAS como um tode, enquanto produto das normativas da politica
contemporanea de Assisténcia Social e fendmeno sujeitc a complexidade da realidade social.

Flavio de Castro (2008}, em seu estudo O CRAS nos Planos de Assisténcia Social:
padronizacdo, descentralizagdo e integragdo levanta a hipétese de que a “geragdo pioneira
de CRAS sofreu influéncia determinante das condigdes da realidade, em especial do que essa
realidade contém de heranga do modelo de prestagdo de servigos assistencialista do passado,
superior a influéncia dos novos valores introduzidos pela PNAS/2004" (CASTRO, 2008: 15)
Isso significa que ndo se pode pensar o CRAS isolado do contexto social em que ele esta
implementado e no qual ele pretende ser agente modificador. Além disso, esse contexto social
& dinamico e diverso, devendo-se mais adequadamente falar em contextos sociais (0 que a
PNAS/2004 traduziu no conceito de territdrio). As diretrizes normativas do que Flavie de Castro
(2008) chamou de ‘politica contemporanea de Assisténcia Social’, dessa forma, encontram-se
com a cultura ontoldgica dos territorios, preduzindo em cada um deles uma configuragédo
diversa para o CRAS. Essa configuragdo é resultade da maneira como a linguagem da Politica
Nacional de Assisténcia Social & entendida e interpretada nos dialetos locais. Pode-se pensar
esse encentro entre o dever-ser estabelecido pela politica e 0 ser contraposto pela realidade
em termos de um conflito, Ndo no sentido negativo do termo, mas no sentido positivo de Michel
Foucault (1982}, isto &, um conflito construtivo, que produz algo novo. Ademais, essa influéncia
da realidade local € potencializada pela propria politica de Assisténcia Social, que se propde
descentralizada e participativa. S&o justamente esses dois eixos inovadores da politica de
Assisténcia Social que permitem que ela incorpore esse ‘algo novo’ produzido no encontro com
a realidade e assim dialogue com a sociedade, adequando suas diretrizes as peculiaridades do
territorio.

Entretanto, a questdo colocada por Flavio de Castro {2008) € como incorporar as
peculiaridades do contexto social, construindo espagos fisicos diversificados em cada territdrio

sem que se perca a identidade do CRAS como espago publico de referéncia em Assisténcia
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Social. Como parte da solugdo, Castro propde o seguinte paradigma, que entende ¢ CRAS
como:
Equipamento social com adequada qualidade constritivo-ambiental, que
explicita, no nivel estético e semiolagico, ndo apenas valores da boa arquitetra
e da boa engenharla, mas, sobre eles, valores da polftica publica da Assisténcia
Social que abriga e do territdrio onde se instala, com suficlente flexibilidade para
absorver as funcionalidades atuals demandadas por essa politica e esse

ferrftdrio, suas evolugdes e suas novacdes, de forma  permanente
{CASTRO,2008. 16)

Desse modo, entre a absoluta diversidade, isto é, a heterogeneidade dos espagos fisicos,
e a rigida padronizacgéo ou unicidade dos modelos, a saida mais eficiente apontada por Castro
(2008) ¢ a flexibilidade controlada, ou seja, a tipificacdo dos servigos e dos médulos espaciais
correspondentes, em que pese a autonomia de decisdo sobre o equipamento.

Evidentemente, todo esse modelo ainda encontra-se distante da realidade em inlimeros
territdrios brasileiros. O presente relatério busca analisar, nesta secéo, a adequacgdo dos CRAS
de Minas Gerais aos médulos espaciais desenhados pelas normativas, entendendo que tal
adequagdo & um requisito fundamental & autonomia de decisdo sobre o equipamento e a
construgdo da identidade do CRAS.

A situagao do imével onde esta localizado 0 CRAS é uma questio a ser abordada como
um ponto de partida para a adequada implementacdo da estrutura fisica. Em termos
normativos, afirma-se que o imovel deve ser preferencialmente prdprio, uma vez que desta
forma o espago pode ser construido especificamente para o CRAS levando-se em
considerag@o a dindmica e as vulnerabilidades do territério. Este espago também pode ser
reformado — na condigdo de aquisigdo de um imével ja construido — para se adequar a algumas
peculiaridades percebidas como necessarias a um bom funcionamento do servigo de
Assisténcia Social naquele contexto especifico. Q imavel préprio pode, portanto, ser visto como
um espago mais flexivel as demandas continuas da Assisténcia Social.

Nao obstante, a politica ndo oferece nenhum impedimento para que ¢ imével seja alugado
ou cedide, embora haja, nestes casos, algumas restricdes quanto a autonomia de deciséo
sobre o equipamento, como por exemplo, ¢s entraves contratuais de se realizar reformas
estruturais em imdveis locados. Por outro lado, a locagdo de iméveis pode trazer uma facilidade
no sentido de se encontrar um imdvel gue atenda aos requisitos necessarios a politica e ao
territério. Trata-se, portanto, de uma balanga de custos e beneficios, que mostrara resultados
diferentes para territérios distintos. Ao longo desta segio de Estrutura Fisica, busca-se apontar

algumas evidéncias sobre fatores gue influenciam nesta balanga.
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A Tabela 94 mostra a situagdo dos imoveis onde estdo instalados os CRAS em Minas
Gerais. Pode-se notar que nos municipios dos Portes Pequeno |, Pequeno I, Médio e Grande,
0os iméveis alugados formam a maioria dos imoveis destinados aos CRAS, tendo por
freqiiéncia: 65,0%, 64,6%, 63,2% e 53,3%, respectivamente. Para estes municipios os CRAS
localizados em imdveis proprios compoem apenas 31,0%, 31,3%, 33,3% e 34,3%,
respectivamente.

O municipio do Porte Metrépole comporta-se de maneira atipica. Nele a freqiiéncia de
iméveis proéprios (56,3%) supera a de iméveis locados (43,8%). Esta situagédo, porém, é uma
excecao em Minas Gerais, levando-se em conta a representatividade do Porte Metropole,
composto por apenas 1 municipio na amostra, em relacao aos demais Portes.

Segue-se com a andlise de outro aspecto importante para a estrutura fisica, a

exclusividade ou compartilhamento do imével destinado ao CRAS.

Tabela 94 - Situacao do imovel por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno I Médio Grande Metrépole
Freqiié¢ Percent Freql Percen Freqié Percen Freqlié Percen Freqié Percen
ncia ual éncia tual ncia tual ncia tual ncia tual
Proprio da
Prefeitura 117 31.0 30 31.3 19 33.3 36 34.3 9 56.3
Municipal
Alugado
pela
Prefeitira 245 65.0 62 64.6 36 63.2 56 53.3 7 43.8
Municipal
Cedido para
a Prefeitura 11 2.9 3 3.1 1 1.8 13 124 0 0.0
Municipal
Qutro 4 1.1 1 1.0 1 1.8 0 0.0 0 0.0
Total 377 100.0 96 100.0 57 100.0 105 100.0 16 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXV - Situacao do imovel onde se localiza o CRAS por Porte SUAS
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A Tabela 95 mostra se o imdvel no qual estd localizado o CRAS é exclusivo ou é
compartilhado com outras unidades por Porte SUAS. A exclusividade do local onde esta
situado o CRAS para a prestagdo dos servigos especificos ndo é uma diretriz explicita da
Politica Nacional de Assisténcia Social. Entretanto, entende-se que o espago fisico do CRAS
deve ser definido como um “espago fisico estatal prestador de servigcos de Protecdo Social
Basica de Assisténcia Social"®. Desse modo, é recomendavel que o CRAS se situe em imével
exclusivo. Na impossibilidade de tal fato, o CRAS pode ser instalado de forma compartilhada
com outros servigos da Protecdo Social de Assisténcia Social, garantindo a cada equipamento
uma devida placa de identificagdo e uma entrada prépria™.

Assim, se o CRAS estiver compartilhado com a Secretaria Municipal de Assisténcia Social,
por exemplo, deve-se garantir que cada um possua seu espago proprio bem definido, uma vez
que as fungdes de ambos sao diferentes’.

Castro (2008) chama atengdo para a dimensao simbdlica do espaco fisico, isto &, “sua
capacidade de exteriorizar valores”. O CRAS, desse modo, deve estruturar seu espago fisico
de modo a criar uma identidade de um espaco publico de referéncia e de exceléncia, voltado
para a realizagao de programas, servigos e projetos socioassistenciais, bem como para a

2 Orientacdes sobre o CRAS — Subsecretaria de Assistencia Social - SEDESE
* lbidem
'* lbidem

172



articulagdo de uma rede de servigos intersetoriais para os encaminhamentos de demandas
especificas.

Assim, ainda gue o espago fisico se altere em cada municipio cu em cada CRAS,
devido a particularidades e contingéncias especificas de cada territdrio, & necessario buscar a
construgdo de tal identidade para o CRAS. Dai a importancia, por exemplo, da Placa de
Identificag@o ou da divisdo entre os espagos com acessos diferenciados (nos casos onde ha
compartilhamento de imével).

A analise da Tabela 95 mostra que ha uma predominancia de imdveis exclusivamente
destinados aos CRAS em Minas Gerais. Esse numero € mais baixo nos municipios do
Peqgueno Porte |, nos quais os CRAS em iméveis exclusivos compbdem apenas 50,9% do total.
Para os municipios do Porte Pequeno Il, tem-se uma freqliéncia de 71,9%, para os de Médic
Porte 78,9%, para os de Grande Porte 63,5% e para os de Metrépaole temos uma freqliéncia de
0%, ou seja, todos os CRAS sao compartilhados.

Qutro fato interessante mostrado pela tabela é com quais 6rgdos ou entidades os
CRAS sdo mais comumente compartilhados. Pode-se notar que para os municipios dos Portes
Pequeno | e Pegueno I, isto é, para os municipios menores, os CRAS sio, em sua maioria,
compartilhados com a Secretdria Municipal de Assisténcia Social ou congénere (33,2% e
16,7% para os Portes Pequeno | & Pequeno Il, respectivamente). J& os municipios de Médio
Porte possuem maior fregliéncia de compartiihamento com outros 6rgaos/entidades nao
descritos na Tabela 95 {8,8%), seguido pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social {(5,3%)
e outra unidade pulblica de servigos de Assisténcia Social (5,3%). Os municipios de Grande
Porte possuem, por sua vez, um maior compartilhamento com outra unidade publica de
servigos de Assisténcia Social (12,4%). Por fim, o municipio do Porte Metrépole possui todos
os seus CRAS compartilhados com outros drgaos/entidades nio descritos pela tabela, o que
pode ser entendido como uma excecgdo devido a prdpria trajetdria peculiar da Assisténcia
Social neste municipic {com a criagdo dos Ndcleos de Apoio Familiar — NAFs).

O gue se pode notar por essa analise € que, com excegédo do Porte Metrdpole, ha uma
tendéncia para que os CRAS sejam compartilhados com 6rgdos da prépria politica de
Assisténcia Social. Entretanto, neste ponto cabe levantar uma hipdtese: a situagao do imdvel
onde se localiza o CRAS influencia na sua condigao de exclusividade ou compartilhamento?
Para tentar responder a tal questdo montou-se a seguinte tabela.
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Tabela 95 - Compartilhamento do Imovel por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metrépole
Freqiié Percen Freqiié Percent Frequé Percent Freqi Percent Freqiién Percent

ncia tual ncia ual ncia ual éncia ual cia ual
Exclusivo 192 50.9 69 71.9 45 78.9 73 69.5 0 0.0
Compartilhado com a
Sec. de Assisténcia 125 33.2 16 18.7 3 5.3 2 1.9 0 0.0
Social ou congénere
Compartilhado com o
Consslho Tutolar 16 4.2 1 1.0 0 0.0 1 1.0 0 0.0
Compartilhado com
Outros 20 5.3 3 =5 5 8.8 8 7.6 16 100.0
Compartilhado com
outra unidade publica
de servicos de 4 1.1 1 1.0 3 5.3 13 12.4 0 0.0
Assisténcia Social
Compartilhado com o
Conselho Municipal de 2 0.5 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Assisténcia Social
Compartilhado com
ONG/Entidade 3 0.8 2 2.1 1 1.8 1 1.0 0 0.0
Compartilhada com
outra unidade
administrativa
(Prefeitura, 8 2.1 0 0.0 0 0.0 4 38 0 0.0
Administracao regional,
Sub-Prefeitura etc)
Compartilhado com
Unidade:do Saiide 2 0.5 2 21 0 0.0 2 1.9 0 0.0
Compartilhado com
uma Associagao 1 0.3 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Comunitaria
Compartilhado com
CREAS 4 1.1 1 1.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Gompartihato:com 0 0.0 1 1.0 0 0.0 1 1.0 0 0.0
Escola
Total 377 100.0 96 100.0 57 100.0 105 100.0 16 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

A Tabela 96 busca verificar qual é a relagao entre a situacéo do imével, isto é, se ele é
proprio da prefeitura, se é alugado pela prefeitura etc.,, e sua exclusividade ou nao
exclusividade para o funcionamento do CRAS.

Ao analisar a tabela, podemos perceber que, em Minas Gerais, 49.8% dos imoveis
préprios da prefeitura que se destinam ao CRAS sao exclusivos. Pode-se notar ainda que 64%

dos iméveis alugados pela Prefeitura que se destinam ao CRAS sao exclusivos. Isso significa
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que ha mais iméveis alugados do gue proprios na condicdo de exclusividade. Entretanto esse
aumente néde é tao significative para afirmar que a situagao do imdvel € um atributo relevante
para a sua exclusividade ou © seu compartilhamento. Portanto, a situagdo do imovel
considerada isoladamente ndo diz muito acerca de seu uso exclusivo ou compartilhado para o
CRAS.

N&o cobstante este fato, Flavio de Castro (2008) no estudo ja referido neste relatério, ao
analisar os CRAS que se localizavam em areas de vulnerabilidade social guanto a
adeqguabilidade de seus espagos, encontrou resultados que apontavam que os CRAS locados
ou cedidos possuiam espagos improvisados. Assim:

{..) chegou-se & concluséo final de que a propriedade do imdvel parecia ser uma condigdo

necessaria para que © CRAS se focalizasse em lerritério de vilnerabifidade social com
alribtitos dimensionais e ambientals adequados, (CASTRO,2008; 9}

A partir deste resultado, Castro levanta uma preocupagéo, a saber:

{..) o temor de que o CRAS instalado em imével locado ou cedido, portanto ndo préprio,
se sufeilava a eveniuais mudancas compulsdrias de localizac&o, para a devolugdo do
imdvel por interesse unilateral do locador, pondo em risco um ative importante que era a
identificagdo de seu lugar perante os seus usuarios. (CASTRO,2008: 9)

Dessa forma, o fato de o0 CRAS ser locade ou cedido pode tornar seu espago vulneravel a
vicissitudes causadas pela fragilidade da situagdo em que se encontra, isto é, uma situagio
sujeita a mudangas por interesse do locador ou donatario. Isso afetaria muite mais do que a
autonomia de decisdo sobre ¢ espago fisico do CRAS, pois colocaria em risco a propria
identidade do equipamento ou até mesmo a continuidade da prestagdo de servigos da
Assisténcia Sccial.

Além disso, tal situacdo poderia agravar-se ainda mais se o imavel locado ou cedido onde
se localiza ¢ CRAS estiver compartilhado com outros drgdos como, por exemplo, a gestao da
Assisténcia Social. Dessa forma, esperava-se gue a totalidade ou a quase totalidade dos CRAS
locados ou cedidos funcionassem de forma exclusiva, fato que ndo se observa na pratica,
como comprova a Tabela 96. Ndo & dessjavel que o CRAS que esteja em imével locado ou
cedido a Prefeitura funcione de forma compartilhada com outros drgaos.

Ressalva-se, porém, que os CRAS cedidos podem estar compartilhados justamente com
0s 6rgados que Ihe cederam © imével, entretanto tal situagdo ndo deixa de ser indesejavel, uma
vez que tais érgdos podem necessitar do espago cedido em um momento futuro. Dessa forma,

evidencia-se a precariedade da situagdo em que se encontram 36% dos CRAS cujos imdveis
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sdo locados, e 57,1% daqueles cujos imoveis sdo cedidos em Minas Gerais, todos em

condigdes de nao-exclusividade.

Tabela 96 - Se o imoével de funcionamento do CRAS é compartilhado x Situacao do imével do CRAS

Situacao do imoével do CRAS

Proprio da Alugado pela Cedido para a
Prefeitura Prefeitura Prefeitura
Municipal Municipal Municipal Outro Total
Freqiién Percent Freqiién Percent Freqiién Percent Freqiién Percent Freqiién Percent
cia ual cia ual cia ual cia ual cia ual
E exclusivo 105 498 260 64.0 12 42.9 2 33.3 379 58.2
Seo Compartilh
imévelde  adocoma
funcionam Sec.
ento do Assisténcia 48 227 93 22.9 5 17.9 0 0.0 146 22.4
CRAS é Social ou
compartilh ~ congénere
ado Compartilh
ado com 58 27.5 53 13.1 11 39.3 4 66.7 127 19.5
outros
Total 211 100.0 406 100.0 28 100.0 6 100.0 651 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Outro ponto a ser considerado é o fato da construgdo da identidade do CRAS na situagao
de um imével locado ou cedido. Para abordar tal fato, analisa-se a presenga de dois atributos
basicos indispensaveis ao CRAS, quais sejam: as condigées de acessibilidade aos idosos e
deficientes (que visam reforgar o carater universal, isto é, acessivel a todos, do servigo de
Assisténcia Social) e a presenca da placa de identificacdo (que busca construir um
reconhecimento por parte da populago do espago publico do CRAS)™.

Primeiramente analisam-se as condigoes de acessibilidade para todos os CRAS de Minas
Gerais. O que se pode perceber a partir da Tabela 97 é que a grande maioria dos
respondentes afirma que o CRAS possui condicbes de acessibilidade, mas nao em
consonancia com todos os requisitos da norma da ABNT (59,4% dos CRAS). Apenas 18% dos

16 & . s - s o

Vale ressaltar que a construcdo da identidade do CRAS é um processo dindmico e complexo, ndo podendo ser
reduzido apenas a simples presenca destes atributos. Entretanto, a existéncia de um acesso universal e de uma
identificagdo sdo requisitos que contribuem para tal processo.

176



CRAS dizem estar em conformidade com tal norma. A seguir analisa-se como comportam-se

os CRAS cujos iméveis estao em diferentes situagdes em relagao a acessibilidade.

Tabela 97 - Se o CRAS possui condicdes de acessibilidade para pessoas idosas ou com deficiéncia

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim, em conformidade com
a norma ABNT 117 18,0 18,0 18,0
Sim, mas néo em
conformidade com a norma 387 59,4 59,4 77,4
Nao 147 22,6 22,6 100,0

Total 651 100,0 100,0
Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

Grafico LXVI - Se o CRAS possui condigoes de acessibilidade para pessoas idosas ou com deficiéncia

® Sim, em conformidade
coma norma ABNT

B Sim, masnéo em
conformidade com a
norma

= Nao

A Tabela 98 mostra que os CRAS que funcionam em imdveis proprios possuem uma
freqliéncia de 19,9% de im6veis sem condigdes de acessibilidade para os idosos e deficientes.
Ja para os imoveis locados, essa média sobe para 24,8%. Além disso, para esses iméveis, 0s
CRAS acessiveis que seguem os padroes da ABNT formam apenas uma parcela de 12,8%,
freqliéncia bem abaixo das observadas nos imoéveis proprios ou cedidos.

Os imoveis cedidos, em relagdo a acessibilidade, comportam-se de maneira melhor do que
os imoéveis proprios, alcangando uma frequiéncia de 89,2% de CRAS acessiveis, sendo que
desses, 32,1% estao em conformidade com os padroes estabelecidos pela ABNT.
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Quanto a acessibilidade, portanto, pode-se notar que a situacdo do imével também nao
influencia de forma decisiva na presenga ou ndo das condigdes necessdrias a esse quesito.
Entretanto, vale ressaltar que os iméveis locados obtiveram uma fregliéncia ligeiramente menor
de CRAS em condigbes de acessibilidade, dos quais apenas uma parcela pequena (12,8%) se

encontra em conformidade com os padroes da ABNT.

Tabela 98 - Acessibilidade para pessoas idosas ou deficientes x Situagao do imével do CRAS

Situagao do imovel do CRAS

Proprio da Alugado pela Cedido para a
Prefeitura Prefeitura Prefeitura
Municipal Municipal Municipal Qutro Total
Freqi Perce Freqii Perce Freqii Perce Freqii Perce Freqii Perce
éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia ntual
Se este Sim, em
CRAS conformidade
possui cotii 'd Nowa 56 26.5 52 12.8 g 32.1 0 0.0 117 17.9
condigoes da ABNT
de Sim, mas nao
acessibilida em
de para conformidade 113 535 253 62.3 16 57.1 5 83.3 387 59.4
pessoas com a Norma
idosas ou da ABNT
com o
deficiéncia Nao 42 19.9 101 24.8 3 10.7 1 16.6 147 225
Total 211 100.0 406  100.0 28 100.0 6 100.0 651  100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Em seguida, parte-se para a analise do segundo atributo necessario para a construgao da
identidade do CRAS, a presencga da placa de identificagao.

A placa de identificacdo do CRAS, como se viu, é um elemento importante para a
construgdo de uma identidade de espago publico de referéncia em Assisténcia Social para o
CRAS, uma vez que permite o reconhecimento e a distingao de tais espacos, tanto pelos seus
usuarios quanto pelas pessoas em situacao de vulnerabilidade que ainda nao sdo usuarios
desse servico.

A tendéncia indicada pela tabela é positiva, uma vez que apenas 16,9% dos CRAS néao
possuem qualquer tipo de identificacdo formal (placa de identificagdo). Do restante 39,3%
possuem suas placas conforme o padrao estabelecido pelo MDS e 43,8% conforme outros
modelos.

O que se pode concluir a partir da andlise de tais tabelas é que quanto aos requisitos que

contribuem para a criacdo de uma identidade a situacdo dos CRAS em Minas Gerais é
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razoavel. Vale ressaltar aqui a grande presenca de CRAS cujos imoveis estao em situagao de
locagao e cessao e a existéncia de uma igualmente grande parcela de CRAS compartilhados
com outros 6rgaos. Um alerta a ser feito é sobre aqueles CRAS que se encontram
simultaneamente com seus imoveis locados ou cedidos e com seu espaco compartilhado, uma
vez que tal situagao demonstra uma fragilidade do espaco onde se situa o CRAS pelas razbes
ja descritas acima. Por outro lado, viu-se que a situagao do imdvel do CRAS nao influencia de
forma determinante em ele possuir ou nado condicbes de acessibilidade para idosos e
deficientes. Pode-se notar também que a freqiiéncia de CRAS com tais condigbes é de quase
80%, embora o ideal seja um numero estivesse préximo da totalidade dos CRAS.

Tabela 99 - Se o CRAS possui placa de identificacao

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim, conforme o
modelo  padronizado 256 39,3 39,3 39,3
pelo MDS
Sim, com outro

285 43,8 43,8 83,1
modelo
Nao possui 110 16,9 16,9 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

Grafico LXVIIl - Se o CRAS possui placa de identificacao

m 5 m, conforme o modelo
padronizado pelo MDS

®m 5 M, com outro modelo

m Naa possui
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Passa-se agora a discussdo do espago fisico interno do CRAS, isto é, os espacgos (salas,
saldes, recepgdes, cozinhas, banheiros efc.) e 0s equipamentos com os quais os funcionarios e
os usuarios do CRAS podem contar para atender as demandas especificas.

Primeiramente busca-se analisar quantitativamente ¢ espacgo fisico interno do CRAS de
forma agregada, isto &, considerando todos os CRAS referenciados em Minas Gerais.

As Tabelas Tabela 100 e Tabela 101 mostram dados sobre a estrutura interna do espago
fisico do CRAS. Em outras palavras, as tabelas mostram a quantidade de cada tipo de sala
existente nos CRAS.

Vale ressaltar, na Tabela 100, ¢ fato de que, com excegao dos saldes com capacidade
superior a 30 pessoas, gue ndo estdo presentes na maioria dos CRAS, todos os outros
aposentos possuem maior fregliéncia na coluna de 1 a 3. Isso significa que a maioria dos
CRAS possuem de 1 a 3 salas com capacidade inferior a 15 pessoas (77%), de 1 a 3 salas
com capacidade de 15 a 30 pessoas {689,3%), de 1 a 3 salas exclusivas de coordenacgéo,
equipe téchica ou administragdo (82,3%) e de 1 a 3 banheiros (89,6%). Trata-se de um
indicativo de que, guantitativamente, os CRAS possuem um espago fisico adequado para as
suas atividades. Esse indicativo sera analisado um pouco mais detalhadamente na tabela a
seguir.

A Tabela 101 também mostra sinais positivos relacionados com ¢ espago fisico dos CRAS.
Pode-se perceber que 96,3% e 94,8% dos CRAS possuem recepcdo e cozinha,
respectivamente. Além disso, 71,4% dos CRAS possuem espago externo para atividades de
convivio. O almoxarifado, por sua vez, aparece com menor freqiéncia (56,8%), embora esse
numero indique que mais da metade dos CRAS contam com tal aposento em sua estrutura
fisica.
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Tabela 100 - Espaco Fisico do CRAS

0 Det1a3 4e5 Mais de 5 Total
Freqiié Percent Freqiié Percent Freqiié Percent Freqiié Percent Freqiié Percent
ncia ual ncia ual ncia ual ncia ual ncia ual
Salas com capacidade inferior a
42 6,5 501 77,0 92 14,1 16 2,5 651 100,0
15 pessoas
Salas com capacidade de 15 a 30
179 27,5 451 69,3 11 1,7 10 155 651 100,0
pessoas
Saldes com capacidade supetior a
346 53,1 302 46,4 0 0,0 3 0,5 651 100,0
30 pessoas
Salas exclusivas de
coordenacao, equipe técnica ou 99 15,2 536 82,3 14 2,2 2 0,3 651 100,0
administracdo
Banheiros 3 0,5 583 89,86 53 81 12 1,8 651 100,0
Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
Tabela 101 - Espaco Fisico do CRAS - Demais espacos
Sim Nao Todos
Freqgliéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual
Recepgao 627 96,3%} 24 3,70/0 651 100,00/0
Cozinha 8617 94,8% 34 52% 851 100,0%
Almoxarifado 370 56,8% 281 43,2% 851 100,0%
Espaus edemp no ORAS e 71,4% 186 28,6% 651 100,0%

para atividades de convivio

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Com o objetivo de analisar a adequabilidade dos equipamentos a partir dos dados

coletados, foi estruturada uma sintese do que seria uma referéncia minima para o espago fisico

dos equipamentos. Note que esses valores sdo apenas uma referéncia, em conformidade com

a tipificagao modular para os servigos minimos realizados no CRAS, conforme a idéia de

flexibilidade controlada descrita acima nesta secéo.

A Tabela 102 mostra a configuragdo minima da estrutura fisica dos CRAS, conforme o

documento editado pela Subsecretaria de Assisténcia Social da SEDESE, Orientacdes sobre

o Centro de Referéncia de Assisténcia Social — CRAS, realizada a partir de documentos

oficiais do MDS. A partir desta orientagdo, foi construida outra tabela, adaptando as

orientagdes sobre o espago fisico dadas pela SEDESE as referéncias utilizadas no instrumental

do Censo CRAS 2008.

Tabela 102 - Configuracao Minima de Referéncia para o Espaco Fisico

CRAS nos Municipios de
Pequeno Porte | -

CRAS nos Municipios de
Pequeno Porte Il -

CRAS nos Municipios de
Médio e Grande Porte e

Espacos . . i Metrépoles - Capacidade de
Capacidade de atendimento  Capacidade de atendimento
) atendimento anual de até
anual de 500 familias anual de 750 familias
5000 familias
Recepgao 1 1 1
Sala de

) ) 1 1 2
Atendimento/Entrevistas
Sala Sécioeducativo com

Familias/agdes 1 1 2

complementares

Sala

Administrativa/Coordenacao
Copa
Sanitario Funcionarios
Sanitario Feminino

Sanitario Masculino

Fonte: Orientacoes sobre o Centro de Referéncia de Assisténcia Social - Subsecretaria de Assisténcia Social —

SEDESE/MG
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A Tabela 103 foi construida apenas adaptando os termos utilizados pela SEDESE aos
termos empregados pelo MDS, no questionario do Censo CRAS 2008. Dessa forma, a Sala de
Atendimento/Entrevista foi considerada como uma Sala de Atendimento/Entrevistas com
capacidade inferior a 15 pessoas. J4 a Sala Sdciceducativo com Familias/Agdes
Complementares desmembrou-se em duas: Sala Sdcioeducativa com Familias/Agdes
Complementares com capacidade de 15 a 30 pessoas e Sala Sdcioeducativo com
Familias/Agdes Complementares com capacidade superior a 30 pessoas.

Dessa forma, os Portes Pequeno | e Pequeno Il, que deveriam possuir 1 Sala
Sécioeducativo com Familias/Agdes Complementares cada, de acordo com as normativas
sintetizadas no documento formulado pela SEDESE, nos termos do questionario do Censo
CRAS deveriam possuir 1 Sala Sdcioeducativo com Familias/Agdes Complementares com
capacidade de 15 a 30 pessoas para cada CRAS.

Ja os municipios de Médio, Grande Porte e Metrdpole, que deveriam possuir 2 Salas
Sécioeducativo com Familias/Agdes Complementares, na nova configuragdo necessitam de 1
Sala Sécioeducativo com Familias/Agdes Complementares com capacidade de 15 a 30
pessoas e 1 Sala Sécioeducative com Familias/Agdes Complementares com capacidade
superior a 30 pessoas. Por fim, os banheiros masculino, feminino e de funcionarios foram
contados como se fossem apenas 1 Unico banheiro. Os resultados do espaco fisico existente
nos CRAS com as normativas séo expostos na Tabela 104,
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Tabela 103 - Configuragédo Minima de Referéncia para o Espaco Fisico com base nos dados do Censo CRAS
2008 / MDS

Espacos

CRAS nos Municipios de
Pequeno Porte | - Capacidade
de atendimento anual de 500

familias

CRAS nos Municipios de
Pequeno Porte Il - Capacidade
de atendimento anual de 750
familias

CRAS nos Municipios de Médio
e Grande Porte e Metropoles -
Capacidade de atendimento
anual de até 5000 familias

Recepcéo

Sala de Atendimento/Entrevistas
com capacidade inferior a 15
pessoas

Sala Sécioeducativo com
Familias/acbes complementares
com capacidade de 15 a 30
pessoas

Sala Sécioeducativo com
Familias/agtes complementares
com capacidade superior a 30

pessoas

Sala
Administrativa/Coordenagao

Cozinha

Banheiros

1

Fonte: Elaboracgao propria, elaborada a partir da NOB-SUAS

3

3

A Tabela 104 confirma a tendéncia indicada na andlise geral da configuragdo do espago

fisico dos CRAS, realizada anteriormente. Isto €, ha uma conformidade entre o espaco fisico

minimo adequado e o espaco fisico real observado nos CRAS em Minas Gerais. Vale ressaltar

que essa analise se da em termos quantitativos somente, ou seja, e levado em conta apenas a

existéncia ou nao de um aposento e sua quantidade no CRAS. A disposicao dos aposentos nos

CRAS, o uso adequado dos mesmos, o ambiente de cada um sao aspectos qualitativos que

nao foram aferidos pela presente pesquisa.

Pode-se perceber que o requisito de existéncia de recepcédo e de cozinha nos CRAS é

cumprido em quase todos os casos. Isso significa que apenas alguns CRAS em cada porte ndo

possuem um desses dois aposentos. Os demais requisitos para um adequado espaco fisico
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sdo atingidos com niveis, inclusive, acima dos padrdes esperados. Entretanto, ha que se fazer
uma ressalva para os casos da Sala Sociceducativo com Familias/Agdes Complementares com
capacidade superior a 30 pessoas que esta ausente em uma grande quantidade de
equipamentos, algo em torno de 43% dos CRAS de Médio, Grande Porte e Metrdpole.

Vale lembrar, por fim, que a tabela construida é apenas uma orientagdo, devendo
funcionar de forma modular em relagao aos CRAS, isto é, estabelecendo um médulo ao qual os
CRAS podem recorrer como uma diretiva para a estruturagdo de seu préprio espago fisico. As
peculiaridades de cada territorio — como suas vulnerabilidades, o publico-alvo que mais
freglienta o CRAS, as demandas mais freglientes, entre tantas outras levando-se em conta a
complexidade da realidade social — devem ser levadas em consideragao para a estruturagao do
espago fisico. Segundo Flavio de Castro:

.} 08 servicos [do CRAS] seriam tipHicados, 0s madulos espacials correspondentes

seriam tipificados, mas ndo o equipamento. Esse resultaria, fundamentalments, do que o
territério arbitrasse, (CASTRQO,2008; 18)
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Tabela 104 - Situacao dos CRAS em relagdo a Configuragdo Minima de Referéncia para o Espacgo Fisico com
base nos dados do Censo CRAS 2008 / MDS

CRAS nos Municipios de
CRAS nos Municipios de CRAS nos Municipios de Médio e Grande Porte e
Pequeno Porte | - Capacidade Pequeno Porte Il - Capacidade Metrépoles - Capacidade de
de atendimento anual de 500 de atendimento anualde 750  atendimento anual de até 5000
Espacgos familias familias familias
Valor Valor Valor
Valor Agrega Valor Agrega Valor Agrega
Configurag Agrega dopor Configurag Agrega dopor Configurag Agrega do por
ao Minima do CRAS  ao Minima do CRAS  ao Minima do CRAS

Recepgao 1 362 0.96 1 95 0.99 1 170 0.96

Sala de
Atendimento/Entrevista
s com capacidade
inferior a 15 pessoas

Sala Sécioeducativo
com Familias/agoes
complementares com 1 475 1.26 1 104 1.08 1 234 1.31
capacidade de 15 a 30
pessoas

Sala Sécioeducativo
com Familias/agoes
complementares com 0 271 0.72 0 59 0.61 1 101 0.57
capacidade supetior a
30 pessoas

Sala
Administrativa/Coorde 1 492 1.31 1 150 1.56 1 244 1.37
nacgao
Cozinha 1 350 0.93 1 94 0.98 1 173 0.97
Banheiros 1 700 1.86 1 194 2.02 1 457 2.57

Numero de CRAS 377 i 0 96 ki it 178 i i

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Qutro fator relevante para o bom funcionamento do CRAS quanto a sua estrutura fisica é a
presenca de equipamentos suficientes para garantir a boa execucdo dos servigos por ele
ofertados. Segue-se, pois, uma andlise dos equipamentos presentes nos CRAS de Minas
Gerais.

O agregado de tabelas que se segue mostra a existéncia de equipamentos nos CRAS. O
que se pode perceber é que, em geral, os CRAS se encontram bem equipados. O computador,
o telefone, a televisao e a internet sdo elementos comuns a maioria dos CRAS. Uma excegao
relevante é o veiculo, presente apenas em 26,3%. O veiculo remete a possibilidade de
mobilidade no territério e de alcance da equipe técnica a familias que residem em locais
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distantes do CRAS. Este equipamento &, portanto, necessario para o desenvolvimento das
atividades do CRAS, principalmente para aquelas atividades realizadas fora do ambiente
institucional , como a visita doméstica e a busca ativa.

Por fim, convém ressaltar que o acesso a internet nos CRAS é um equipamento
fundamental para se acessar bancos de dados oficiais acerca do territorio, para facilitar a
comunicagdo com os outros niveis de governo ou com a rede de servigos, entre outros. As
tabelas mostram que 94,9% dos CRAS (618 equipamentos) possuem computadores e 74,5%
possuem acesso a Internet. Desses Ultimos, a maioria possui acesso a Internet de banda larga

(67,1%) e apenas uma pequena parcela (7,4%) possui Internet discada.

Tabela 105 - Equipamentos existentes no CRAS

Sim Nao Todos
Fregiiéncia  Percentual Freqiiéncia Percentual  Freqiiéncia Percentual
Telefone 559 85,9 g2 14,1 651 100,0
Computador 630 96,8 21 3,2 651 100,0
Impressora 600 92,2 51 7,8 651 100,0
Acesso a Internet discada 48 7,4 603 92,6 851 100,0

Acesso a Internet banda

larga ou via satélite 437 67,1 214 32,9 651 100,0
Equipamento de som 411 63,1 240 36,9 651 100,0
Televisao (TV) 476 73,1 175 26,9 651 100,0
DVD/Video Cassete 456 70,0 195 30,0 651 100,0
Fax 226 34,7 425 65,3 651 100,0
g?ﬁ:;aiisse esp%ﬁjgggims’ 432 66,4 219 33,6 651 100,0
Brinquedos 370 56,8 281 43,2 651 100,0
Datashow 173 26,6 478 73,4 651 100,0
Magquina Fotografica 331 50,8 320 492 651 100,0
Veiculo 171 26,3 480 73,7 651 100,0
Biblioteca 575 88,3 76 11,7 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico LXVIII - Equipamentos existentes no CRAS

559 °20 600 575

Tabela 106 - Quantidade de computadores

Percentual Percentual

Freqiiéncia  Percentual Valido Acumulado
Casos 1 computador 233 35,8 37,7 37,7
2 computadores 201 30,9 32,5 70,2
3 computadores 91 14,0 14,7 85,0
4 computadores 42 6,5 6,8 91,7
De 5 a 8 computadores 32 4.9 52 96,9
Acima de 8 computadores 19 2,9 31 100,0
Total 618 94,9 100,0
Missing Nao se aplica 21 3,2
Nao respondeu 12 1,8
Total 33 5,1
Total 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico LXIX - Quantidade de computadores
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Tabela 107 - Quais tipos de conexao de Internet existe onde o CRAS esta localizado

Sim Nao Nao sabe Todos
Freqiié Percen Freqiién Percen Freqiién Percentu Freqiién Percen
ncia tual cia tual cia al cia tual
Conexdo Discada (via 575 454 337 51,8 38 58 851  100,0
telefone)
S;g;"“ Bandalarga (via 597 441 312 479 52 8,0 651  100,0
Conexao Via Satétile 152 23,3 374 57,5 125 19,2 651 100,0
Conexao Via Amena de oas cag  je2 295 76 11,7 651 1000

Radio

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

Grafico LXX - Quais tipos de conexao de Internet existe onde o CRAS esta localizado
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A titulo de conclusdo, aponta-se que o espago fisico do CRAS, por si 6, ndo é condigao
suficiente para garantir uma boa execugio dos servigos por ele prestados, em consonéncia
com as diretrizes da politica e levando-se em consideragdo as peculiaridades do territério.
Entretanto:

Espagos lfsicos adequados ndo garanten o bom desenvolvimento das atividades de
atendimento integral as famflias;, mas essas atividades, com melodologias bem

eslruturadas, inversamente, lerdo dificuldade de se desenvolverem em eguipamentos
precarios (CASTRO,2008. 27}

Afirma-se, portanto, a necessidade de buscar uma adequacao das estruturas fisicas dos
CRAS aos modulos e diretrizes da politica, visando uma melhor infra-estrutura para a
prestacio de servigos referentes a Assisténcia Social. Essa adequagdo deve se dar tanto em
nivel da situagdo onde se encontra o imdvel — buscando atingir uma maior freqléncia de
imdveis proprios e exclusivos para o desenvolvimento das atividades do CRAS, tendo em vista
ainda a construgdo de uma identidade de espage pablico de referéncia nestes locais — quante
em nivel interne, dispondo de aposentos e equipamentos necessarios a realizagdo dos servigos
do CRAS.
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e) Recursos humanos

Essa segdo trata da dimenséo dos recursos humanos, elemento central para ©
fortalecimento da capacidade estatal no campo da Assisténcia Social. As novas diretrizes
estabelecidas a partir da NOB/SUAS e da NOB-RH/SUAS devem lidar com grandes desafios
para serem efetivadas, demandando, entre outras iniciativas, de uma solida politica de gestaoe
de recursos humanos pensada especificamente para as peculiaridades do campo.

A NOB-RH/SUAS busca propiciar subsidios para que o trabalhador da politica de
Assisténcia Social consiga efetivamente reproduzir um servico descentralizado, intersetorial,
participativo e sujeito ac controle social. Cada uma dessas diretrizes requer do trabalhador
atributos fundamentais. A descentralizagao, por exemplo, requer que o trabalhador esteja apto
para coordenar suas agdes com as normativas da politica, ndo apenas como viabilizadores de
projetos, mas como viabilizadores de direitos aos cidadaos. Um trabalho intersetorial, requer a
articulagdo com os demais servigos da rede socicassistencial e de outras politicas publicas. A
participagio e o controle social, por sua vez, requerem “um arcabougo tedrico-técnico-operativo
de nova natureza, no propésito de fortalecimento de praticas e espagos de debate, propositura
e controle da politica na diregao da autonomia e protagonismo dos usuarios, reconstrugio de
seus projetos de vida e de suas organizagdes” (BRASIL, 2004; 41)

Desse modo, a NOB-RH/SUAS estabelece alguns eixos a serem considerados para a
gestdo do trabalho na area de Assisténcia Social, a saber: principios éticos para os
Trabalhadores da Assisténcia Social, equipes de referéncia, diretrizes para a Politica Nacional
de Capacitagdo, diretrizes nacionais para os Planos de Carreira, Cargos e Salarios, Controle
Social da Gestao do Trabalhador no Ambito do SUAS, aentre outros.

Esta segdo visa analisar as equipes do CRAS quanto a formagdo e as fungdes
desempenhadas por seus integrantes, por porte SUAS, tendo como base informagdes contidas
no Censo CRAS 2008, do MDS.

A Tabela 108 mostra a formagéo de todos os funcionarios da equipe dos CRAS, de forma
agregada e dividide por Porte SUAS. Podemos notar que as equipes dos CRAS, em todos os
portes, sdo predominantemente formadas por Assistentes Sociais e Psicdlogos. Esse dado é
esperado, uma vez gue converge com as diretrizes da NOB-RH/SUAS e com o formato de

recrutamento predominante para area.
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Outro dado relevante é de que, em média, 30% das equipes do CRAS sao formadas por
técnicos de nivel médio, o que novamente é condizente com as diretrizes da NOB-RH/SUAS.
Vale notar que a composicdo das equipes segue um padrdao semelhante para todos os portes

SUAS. Isso se da devido a configuragdo da equipe de referéncia, que sera analisada na
préxima secao.

Tabela 108 - Formagao da Equipe do CRAS por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Médio Grande Metrépole
Freqi Percen Freqli Percent Freqii Percent Freqli Percentu Freql Percent
éncia tual éncia ual éncia ual éncia al éncia ual
Assslf;f’a'l‘te 468  23.7% 152 23.1% 84 144% 183  251% 39 25.5%
Psicologo 353 17.9% 104 15.8% 65 11.1% 149 20.4% 16 10.5%
Demais
Técnicos de 232 11.7% 68 10.3% 110 18.8% 72 9.9% 10 6.5%
Nivel Superior
Teécnicos de o o o o o
Nivel Médio 641 32.4% 231 35.1% 194 33.2% 189 25.9% 35 22.9%
Técnicos de
Nivel 174 8.8% 71 10.8% 68 11.6% 91 12.5% 14 9.2%
Fundamental
Estagiarios
Cursando 109 5.5% 32 4.9% 64 10.9% 46 6.3% 39 25.5%
Graduagao
Total 1977  100.0% 658 100.0% 585 100.0% 730 100.0% 153 100.0%

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

A Tabela 109 mostra a funcdo exercida por todos os funcionarios dos CRAS mineiros,
dividida por Porte SUAS. A tabela retrata uma predominancia da ‘fungao técnica de nivel
superior’ nos CRAS. Além disso, vale ressaltar que o Porte Metr6pole, formado nessa
amostragem por apenas 16 CRAS, possui 14 coordenadores. Isso indica a existéncia de
Centros de Referéncia nos quais a fungao de coordenacao nao é exercida por um profissional
especifico, isto €, que ndo acumule outras fungdes. Outro fato importante € a inexisténcia,
nesse porte, de profissionais exercendo a funcéo técnica de nivel médio. Uma andlise mais

detalhada acerca das equipes dos CRAS de cada Porte é efetuada na proxima secéao.
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Tabela 109 - Funcao da Equipe do CRAS por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Medio Grande Metropole
Freqié Percen Freqil Percent Freqli Percentu Freqli Percent Freqi Percent
ncia tual éncia ual éncia al éncia ual éncia ual
Coordenacéo 288 14.6 71 10.8 48 8.2 72 9.9 14 9.2
Técnica de Nivel
Superior 756 38.2 237 36.0 179 30.6 313 42.9 51 33.3
Técnicade Nivel 5o, 148 134 20.4 119 20.3 68 9.3 0 0.0
Médio
Administrativa 359 18.1 105 16.0 95 16.2 127 17.4 34 22.2
Servicos Gerais 203 10.3 90 13.7 80 13.7 99 13.6 16 10.5
Estagiario 81 41 21 3.2 64 10.9 51 7.0 38 24.8
Total 1979 100.0 658 100.0 585 100.0 730 100.0 153 100.0

= = =
Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

A Tabela 110 mostra a Equipe Minima de Referéncia dos CRAS, conforme disposto no
capitulo IV da NOB-RH/SUAS, (BRASIL, 2005:17). A partir dela, pode-se comparar a equipe

dos CRAS em cada Porte com sua respectiva equipe referencial, conforme pode ser observado

na tabela a seguir.

Tabela 110 - Equipe Minima de Referéncia por CRAS

Pequeno Pequeno GT:: cli:, G
Porte | Porte |l 4

Metropole
Coordenador (Nivel Superior) 1 1 1
Técnicos de Nivel Superior* 2 3 4
Técnicos de Nivel Médio 2 2 3

* Para os técnicos de nivel superior tem-se necessariamente 1 Assistente Social por CRAS
nos Portes Pequeno | e Pequenc |l e preferenciaimente 1 Psicologo por CRAS para os
referidos Portes. Ja para os Portes Médio, Grande e Metropole a equipe de referéncia &
fixa, compondo-se no nivel superior por 2 Assistentes Sociais, 1 Psicélogo e 1 Técnico de
outra area por CRAS.

Fonte: NOB - RH/SUAS (pg. 17)

A Tabela 111 faz uma comparagao entre a equipe minima do CRAS, conforme indicado
por Porte do municipio na NOB-RH/SUAS, e a equipe média de cada CRAS. Tal equipe média
foi calculada, a partir da equipe agregada de todos os CRAS referenciados dividida pelo
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numero de CRAS, por porte. Por se tratar de uma média, certamente ha uma disperséo, no
sentido que pode haver CRAS com equipes muito superiores a equipe minima e outros CRAS
com equipes inferiores a equipe minima. Entretanto, o calculo é valido para se ter uma visdo
geral da situagac dos CRAS referenciados.

Dessa forma, os valores foram construidos de acordo com a seguinte metodologia:
primeiramente aferiu-se a quantidade total de profissionais que exercem cada fungao em cada
porte. A tal variavel deu-se ¢ nome de Equipe Agregada. Por exemplo, a Equipe Agregada da
funcao de Coordenagéo para os Municipios do Porte Pequeno | é de 288. Isso quer dizer que,
tomando o total de CRAS existentes naqueles municipios (377}, encontramos 288
coordenadores. Nesse caso, ha um evidente descompasso entre o nimero de CRAS e o
nUmero de coordenadores.

Para se obter uma dimenséo da diferenga entre o nimero de profissionais desejados e o
numero existente realizou-se a divisao entre ¢ valor da variavel Equipe Agregada pelo Nimero
Total de CRAS. Dessa forma, encontramos a quantidade média de profissionais de cada
fungdo por grupamento de porte dos municipios. Se este valor estiver abaixo da quantidade
minima estipulada pela NOB-RH/SUAS, concluimos que existem CRAS que ndo atingem o
padrao minimo estipulado para aquela determinada fungdo. Nos casos em que isso ocorre, a
célula foi grafada em vermelho. No exemplo dado, especificamente, pode-se notar que o valor
encontrado foi 0.78, inferior ac valor minime 1. A conclusio légica que decorre dessa analise €
que, dentre os municipios que compdem o Porte Pequeno [, existem CRAS que ndc possuem
coordenadores.

Assim, o gue se pode notar & que, com exceg¢do da fungio técnica de nivel superiaor para
0s municipios do Pequeno Porte |, todas as fungbes estdo aquém do ndmero minimo de
funcionarios previsto na NOB-RH/SUAS. Um fato que chama atengao é novamente ¢ niimero
de técnicos de nivel superior para os CRAS dos municipios dos Portes Médio, Grande e
Metropole, que esta em torno de 1 funcionario por CRAS, enquanto ¢ minimo estabelecido pela
NOB-RH/SUAS é de 4 funcionarios por CRAS.

Qutro fato para ¢ qual cabe uma andlise mais a fundo, é o da existéncia de CRAS nos
quais ndo ha funcicnarios exercendo a fungdo de coordenagdo. Esta é uma situagdo que
ocorre em todos os Portes (como mostra os valores do indice Equipe Agregada por CRAS em
cada Pone, a saber: Pegueno | — 0,76; Pequeno Il — 0,74: Médio, Grande e Metrépole — 0,75;

todos mencres que o valor de referéncia, isto é, 1). A funcédo de coordenacgao € essencial para
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o bom funcionamento do CRAS, sendo uma fungao estratégica, imprescindivel a cada Centro
de Referencia da Assisténcia Social. Nos termos da NOB-RH/SUAS:

Uma das fungées principais do coordenador é articular as agées juntoc a politica
de Assisténcia Social e as outras polfticas ptblicas visando fortalecimento da
rede de servicos de Protecdo Social Basica. Assim, recomenda-se que seja um
profissional com fungdes exclusivas. Se esle profissional tiver de arlicular e
pensar estralegias para que a equipe possa lrabalhar bem, e ainda, trabalhar
direto com as familias havera uma sobrecarga de fungdes e, conseqlientemente,
uma queda na qualidade dos servicos prestados, o que juslifica a
impassibilidade do coordenador ser da equipe técnica.

Tabela 111 - Equipes do CRAS por Porte SUAS

Pequeno | Pequeno Il Médio, Grande e Metrépole
Equipe - Equipe . Equipe -
ol : Equipe 2 ; Equipe L5 ; Equipe
Minima AEqulpg Ag?egzda Minima AEquz Ag‘rqagzda Minima AEqurp‘:z:i Ag:legzda
por gregada por gregada por gregada
CRAS por CRAS CRAS por CRAS CRAS por CRAS
Coordenacgao 1 288 0.76 1 71 0.74 1 134 0.75
ok 2 756 2.01 3 237 247 4 543 3.05
Nivel Superior : : ;
Tecnicos de 2 292 0.77 3 134 1.40 4 187 1.05
Nivel Médio ’ ’ '
Nume!o de wk ok *k *K ok wE
CRAS 377 96 178

** Valor nao se aplica

Fonte: Censo CRAS 2008 —- MDS

Na Tabela 112, podem-se observar as formagdes dos funcionarios que exercem a fungéo

de coordenacao nos CRAS, por porte SUAS. Vale notar que, ndo obstante a maioria dos

coordenadores tenha formagdo de nivel superior completo (conforme determina a NOB-

RH/SUAS), ha funcionarios exercendo tal fungéo que possuem formacédo de nivel médio e até

de nivel fundamental. Ha, inclusive, estagiarios exercendo a fungao de coordenagao.

Quanto ao vinculo dos coordenadores,

apenas uma pequena parcela é de

Servidores/Estatutarios, conforme indica a NOB-RH/SUAS. A Tabela 113 indica, ainda, que o

percentual de Servidores/Estatutarios ndo varia muito em cada Porte. Os valores sao: 29,5%

de Servidores/Estatutarios para os municipios do Pequeno Porte |, 32,4% para os municipios

do Pequeno Porte Il e 29,1% para os municipios dos Portes Médio, Grande e Metrépole. Vale
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notar ainda que quase a metade dos Coordenadores do CRAS é contratada temporariamente
pela Prefeitura (41,7% - Pequeno Porte I; 45,1% - Pequeno Porte Il; 41,8% - Portes Médio,
Grande e Metrépole}, o que confere um carater de precariedade e instahilidade & fungdo. Mais
uma vez ressalta-se a importancia de se estabelecer um Plano de Carreira, Cargos e Saldrios
de modo a subsidiar os Trabalhadores do CRAS para que estes possam exercer seu trabalho
em consonancia com as diretrizes da Assisténcia Social.

Por fim, a Tabela 114 mostra a carga horaria semanal dos Coordenadores no CRAS,
por Porte SUAS. Os dados apontam para uma freqliéncia relativamente baixa para a carga
horaria na faixa de 30 a 40 horas semanais, principalmente para os Portes Pequenc | e
Pequeno |l. Os dados sao 64,2% para 0s municipios do Pequeno Porte |; 67,6% para os
municipios do Pegueno Porte II; & 80,6% para os municipios dos Portes Médio, Grande e
Metrépole. O restante dos trabalhadores se divide nas faixas de 20 a 30 horas (17,7%, 16,9% e
16,4%, respectivamente}, de 10 a 20 horas (11,8%, 9,9% e 1,5%, respectivamente) e poucos
na faixa de menos de 10 horas semanais {4,5%, 2,8% e 1,5%, respectivamente). Isso significa
que, nao obstante o CRAS possua funcionarios exercendo a fungdoc de Coordenacio, ele
funciona grande parte do tempo sem que este funciondrio esteja trabalhando. E como se o
CRAS funcionasse boa parte de seu tempo sem a fungdo de coordenagdo. Vale ressaltar que
os indices aumentam razoavelmente nos Portes Médio, Grande e Metropole, mostrando uma

maior dedicagio dos Coordenadores acs CRAS destes municipios.
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Tabela 112 - Formacao dos Coordenadores do CRAS

Pequeno |

Pequeno Il

Médio, Grande e

Metrépole

Freguéncia Percentual Frequéncia Percentual Fregiiéncia Percentual

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Assistente Social 116 40.3 33 46.5 60 44.8

Psicélogo 28 9.7 10 14.1 16 11.9

Pedagogo 23 8.0 7 9.9 22 16.4

Advogado 2 0.7 0 0.0 3 2.2

Terapeuta

Ocupacional 0 0.0 2 2.8 1 0.7

Antropdlogo ou

Socidlogo 4 1.4 1 1.4 5 3.7

Administrador ou

Economista 5 1.7 0 0.0 2 1.5

Medico, Enfermeiro

ou Fisioterapeuta 0 0.0 0 0.0 1 0.7

Qutro Profissional de

Nivel Superior 66 22.9 12 16.9 17 12.7

Profissional de Nivel

Medio 35 12.2 4 5.6 5 3.7

Profissional de Nivel

Fundamental 6 2.1 2 2.8 2 1:5

Estagiario cursando

graduagao 3 1.0 0 0.0 0 0.0

Total 288 100.0 71 100.0 134 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS
Tabela 113 - Vinculo dos Coordenadores do CRAS
Médio, Grande e
Pequeno | Pequeno Metrépole
Frequéncia Percentual Freqliéncia Percentual Freqgiiéncia Percentual

Servidor/Estatutario 85 29.5 23 32.4 39 29.1
Empregado Publico Celetista 0 0.0 0.0 0 0.0
Somente comissionado 55 19.1 11.3 20 14.9
Contrato Temporario com a
Prataittns 120 41.7 32 451 56 41.8
Terceirizado de Empresa 0.3 0 0.0 0 0.0
Terceirizado de Cooperativa 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Terceirizado de ONG 0 0.0 0 0.0 9 6.7
Qutros vinculos nao
permanentes 12 4.2 1 1.4 1 0.7
CLT 15 5.2 7 9.9 9 6.7
Total 288 100.0 71 100.0 134 100.0
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Tabela 114 - Carga Horaria Semanal dos Coordenadores do CRAS

Médio, Grande e

Pequeno | Pequeno Metrépole

Fregliéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqliéncia Percentual

Menos de 10 horas 13 4.5 2 2.8 2 135
Entre 10 e 20 horas 34 11.8 7 9.9 2 1.5
Entre e 20 e 30 horas 51 17.7 12 16.9 22 16.4
Entre 30 e 40 horas 185 64.2 48 67.6 108 80.86
Acima de 40 horas 4 1.4 2 28 0 0.0
Missing 1 0.3 0 0.0 0 0.0
Total 288 100.0 71 100.0 134 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

A Tabela 115 mostra a formacao dos profissionais que exercem a funcgao técnica de nivel
superior nos CRAS referenciados pelo MDS, divididos por Porte SUAS. Pode-se notar uma
predominancia de Assistentes Sociais e de Psicélogos, o que converge com as normativas da
NOB-RH/SUAS. Ha, entretanto, um fato que vale ressaltar, qual seja, a existéncia de
funcionarios de nivel médio e de nivel fundamental exercendo fungdes de nivel superior. Esse
fato € semelhante & situagao observada para os coordenadores. Sao freqliéncias baixas, no
entanto, indicam uma desconformidade direta com a NOB-RH/SUAS. Para trabalhadores de
nivel médio exercendo fungdes de nivel superior, por exemplo, tem-se 0,5% para 0s municipios
de Porte Pequeno |, 0,8% para os municipios de Porte Pequeno Il e 0,2% para os municipios
dos Portes Médio, Grande e Metropole. Ja trabalhadores de nivel fundamental exercendo tais
funcoes, tem-se 0,9%, 0,8% e 0,2%, respectivamente.

Quanto ao vinculo dos profissionais que exercem fungbes técnicas de nivel superior
(mostrado na segunda tabela), a grande maioria € de contratos temporarios com a Prefeitura,
sendo que em apenas 1/5 dos casos os profissionais que exercem essas fungbes sao
Servidores efetivos, proporcdao que se mantém relativamente constante em todos os portes. Os
dados sao 19,8% para os municipios do Porte Pequeno |, 16,0% para os municipios do Porte
Pequeno Il e 20,4% para os municipios dos Portes Médio, Grande e Metrépole. Tal situacao
entra em confronto com a diretriz n°9 da NOB-RH/SUAS, conforme se vé abaixo:

9. Os cargos e fungdes responsaveis pelos servigcos, programas, projetos e
beneficios socioassistenciais, bem como responsaveis pelas unidades publicas
prestadoras dos servicos socioassistenciais, devem ser preenchidos por

lrabalhadores de carreira SUAS, independentemente da esfera de govemo a
gue estejam vinculados. (BRASIL, 23: 2005)
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Vale notar que, novamente, grande parte dos funcionarios de nivel superior no CRAS é
contratada temporariamente pela Prefeitura: 66,5% para os municipios do Porte Pequeno |,
68,8% para os municipios do Porte Pequeno Il e 48,6 para os municipios dos Portes Médio,
Grande e Metrépole.

Na Tabela 117 pode-se notar a carga horaria dos funcionarios que exercem fungao de
nivel superior nos CRAS. Novamente observa-se que apenas uma pequena parcela trabalha
na faixa de 30 a 40 horas semanais: 44,3% para os municipios do Porte Pequeno |, 60,8% para
0os municipios do Porte Pequeno Il e 44,6% para os municipios dos Portes Médio, Grande e
Metrépole. Grande parte do restante trabalha na faixa de 20 a 30 horas semanais (30,4%,
19,0% e 37,8% respectivamente) e uma boa parcela trabalha de 10 a 20 horas semanais
(18,5%, 17,3% e 15,8% respectivamente).

Tabela 115 - Formacéao dos Funcionarios da Funcao Técnica Superior do CRAS

Médio, Grande e
Pequeno | Pequeno Il Metropole

Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual

Assistente Social 342 45.2 117 49.4 243 44.8
Psicdlogo 321 42,5 92 38.8 211 38.9
Pedagogo 15 2.0 7 3.0 26 4.8
Advogado 15 2.0 1 0.4 5 0.9
Terapeuta

Ocupacional 1 0.1 0 0.0 2 0.4
Antropélogo ou

Socidlogo 1 0.1 1 0.4 3 0.6
Administrador ou

Economista 1 0.1 1 0.4 0 0.0
Meédico, Enfermeiro

ou Fisioterapeuta 4 0.5 0 0.0 2 0.4
Qutro Profissional de

Nivel Superior 43 5.7 14 5.9 49 9.0
Profissional de Nivel

Medio 4 0.5 2 0.8 1 0.2
Profissional de Nivel

Fundamental 7 0.9 2 0.8 1 0.2
Estagiario cursando

graduagao 1 0.1 0 0.0 0 0.0
Missing 1 0.1 0 0.0 0 0.0
Total 756 100.0 237 100.0 543 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS
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Tabela 116 - Vinculo dos Funcionarios da Fungao Técnica Superior do CRAS

Médio, Grande e

Pequeno Il Metrépole

Pequeno |

Frequéncia Percentual Freqliéncia Percentual Freqiiéncia Percentual

Servidor/Estatutario 150 19.8 38 16.0 111 20.4
Empregado Publico Celetista 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Somente comissionado 35 4.6 10 4.2 2 0.4
gfer}ggfﬁ gempméﬁo Barm e 503 66.5 163 68.8 264 48.6
Terceirizado de Empresa 5 0.7 4 1.7 5 0.9
Terceirizado de Cooperativa 2 0.3 0 0.0 3 0.6
Terceirizado de ONG 0 0.0 0 0.0 74 13.6
g::;fasn‘g:fe‘;]os L 30 4.0 7 3.0 33 6.1
CLT 31 4.1 15 6.3 51 9.4
Total 758 100.0 237 100.0 543 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Tabela 117 - Carga Horaria Semanal dos funcionarios de Nivel Superior do CRAS

Médio, Grande e
Pequeno Porte | Pequeno Porte Il

Metropole

Fregiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqliéncia Percentual

Menos de 10 horas 48 6.3 3 1.3 10 1.8
Entre 10 e 20 horas 140 18.5 41 17.3 86 15.8
Entre e 20 e 30 horas 230 30.4 45 19.0 205 37.8
Entre 30 e 40 horas 335 443 144 60.8 242 44.6
Acima de 40 horas 2 0.3 4 157 0 0.0
Missing 1 0.1 0 0.0 0 0.0
Total 756 100.0 237 100.0 543 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

A Tabela 118 mostra que cerca de 80% dos CRAS possuem formagao da equipe técnica

de nivel média em convergéncia com as diretrizes da NOB-RH/SUAS, isto é, compostas por

profissionais do nivel médio. No entanto, ainda ha alguns casos de atipicos referentes & equipe

do CRAS, como a existéncia de profissionais de nivel superior exercendo uma fungao de nivel
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técnico. O mais grave, no entanto, é a existéncia de profissionais de nivel fundamental
exercendo tais fungdes, fato que se da com maior predominancia nos Portes Médio, Grande e
Metropole, embora ocorra em todos os Portes. Assim, tem-se, para profissionais de nivel médio
exercendo fungdes de nivel superior: 4,5% para os municipios do Porte Pequeno |, 1,5% para
0s municipios do Porte Pequeno Il & 8,0% para os municipios dos Portes Médio, Grande e
Metrépole.

Quanto ao vinculo, novamente a grande maioria dos funcionarios de nivel médio estdo
ligados ac CRAS por um contrato temporario com a Prefeitura {62,7%, 77,6% e 59,4%
respectivamente). Tal situagdo ndo & desejavel, uma vez que pode causar grande rotatividade
da equipe do CRAS.

A Tabela 120 mostra a carga horaria semanal trabalhada pelos profissionais que exercem
a fungdo de nivel médio nos CRAS, por Porte. Mais uma vez, percebe-se que apenas uma
parcela desses funcionarios trabalha na faixa de 30 a 40 horas semanais: 54,5% para 0s
municipios do Porte Pegueno |, 89,4% para os municipios do Porte Pequeno |l e 57,29% para os
municipios dos Portes Médio, Grande e Metropole. O restante dos funcicnarios esta dividido de
maneira proporcional pelas demais faixas, como se vé pelos dados. Para a carga horaria de 20
a 30 horas semanais tem-se 16,1%, 14,2% e 19,8%, respectivamente. Para a carga horaria de
10 a 20 horas semanais tem-se respectivamente 13,7%, 12,7% e 11,8%. Por fim, para a carga
horaria de menos de 10 horas semanais tem-se 14,7%, 3,7% e 11,2%, respectivamente.

Vale ainda ressaltar a porcentagem alta para esses técnicos com carga horaria menor que
10 horas semanais para o Porte Pequeno | {14,7%) e para os Portes Médio, Grande e
Metrépole {11,2%).
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Tabela 118 - Formagéo dos Funcionarios da Fungdo Técnica de Nivel Médio do CRAS

Médio, Grande e

Pequeno Porte | Pequeno Porte I Metrépole

Frequéncia Percentual Freqgliéncia Percentual Freqliéncia Percentual

Assistente Social 4 1.4 1 0.7 0 0.0
Psicélogo 1 0.3 1 0.7 1 0.5
Pedagogo 3 1.0 0 0.0 7 3.7
Advogado 0 0.0 0 0.0 0 0.0

Terapeuta Ocupacional 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Antropélogo ou Socidlogo 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Administrador ou Economista 0 0.0 0 0.0 0 0.0
- i T O R
Outro Pmsﬁj;g?c? de Nivel 4 14 7 59 18 96
Profissional de Nivel Médio 254 87.0 118 88.1 145 77.5
P'OT;iizgigﬁgwe' 12 4.1 2 15 15 8.0
Estagiario cursando graduagao 14 4.8 5 3.7 1 0.5
Missing 0 0.0 0 0.0 0 0.0

Total 292 100.0 134 100.0 187 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

Tabela 119 - Vinculo dos Funcionarios da Fung¢ao Técnica de Nivel Médio do CRAS

Médio, Grande e

Pequeno | Pequeno Il Metrépole

Freqiéncia Percentual Freqléncia Percentual Freqiéncia Percentual

Servidor/Estatutario 59 20.2 12 9.0 16 8.6
Empregado Publico Celetista 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Somente comissionado 16 55 9 8.7 12 6.4
Contat g;?;ﬁ’gé”o Coma 183 62.7 104 77.6 111 59.4
Terceirizado de Empresa 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Terceirizado de Cooperativa 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Terceirizado de ONG 0 0.0 0 0.0 T 3T
0“*;‘;?;2‘:;"'1?28“50 26 8.9 6 45 11 5.9
CLT 8 2.7 3 2.2 30 16.0

Total 292 100.0 134 100.0 187 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Tabela 120 - Carga Horaria Semanal dos funcionarios de Nivel Médio do CRAS

Médio, Grande e

Pequeno Porte | Pequeno Porte Il
Metropole

Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqliéncia Percentual

Menos de 10 horas 43 14.7 5 3.7 21 11:2
Entre 10 e 20 horas 40 13.7 17 2 22 11.8
Entre e 20 e 30 horas 47 16.1 19 14.2 37 19.8
Entre 30 e 40 horas 159 545 93 69.4 107 57.2
Acima de 40 horas 3 1.0 0 0.0 0 0.0
Missing 0 0.0 0 0.0 0 0.0

Total 292 100.0 134 100.0 187 100.0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

E inegavel a contribuicdo da NOB-RH/SUAS de 2005 para a consolidagéo da gestdo de
recursos humanos da politica de Assisténcia Social condizente com as diretrizes e
peculiaridades desta area. Entretanto, pode-se notar pelos dados dispostos nesta pesquisa
que, ndo obstante reconhegam-se inUmeros avangos, a gestdo de recursos humanos dos
CRAS ainda tem aspectos nos quais melhorar. Quanto a equipe de referéncia, percebeu-se
que ela ainda nao é uma realidade para a maioria dos municipios em todos os Portes. Ja em
relagdo ao Plano de Carreira, a despeito dos bons resultados encontrados para os
Coordenadores nos municipios dos Portes Médio, Grande e Metropole (nos quais 80% destes
funcionarios sdo Servidores), viu-se que muito tem de ser melhorado para garantir estabilidade

e carreiras atrativas aos trabalhadores dos equipamentos de protegao social basica.
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f) Funcionamento, servicos e atendimento do CRAS

O CRAS, de acordo com o documento oficial, se define como “um equipamento onde
sdo necessariamente ofertados os servigos e agdes do Programa de Atencéo Integral a Familia
(PAIF} e onde podem ser prestados outros servigos, programas, projetos e beneficios de
protegéo social basica relativos as segurangas de rendimento, autonomia, acolhida, convivio ou
vivéncia familiar e comunitaria e de sobrevivéncia a riscos circunstanciais”. Ainda de acordo
com os documentos oficiais, o “Programa de Atencédo Integral a Familia (PAIF) é um servigo
continuado de protecdo social basica as familias {Decreto n® 5.085, de 19 de maic de 2004},
desenvolvide nos Centros de Referéncia da Assisténcia Social {CRAS), também conhecidos

como "Casas da Familia".

O equipamento de protecdo basica, encarregado de desenvolver atividades
basicamente orientadas para a prevengdo, tem como eixo a leitura da vulnerabilidade das
familias no territério, o que & denominado de vigilancia social, uma das bases de agdo do
CRAS. Essa secgdo analisa os dados da pesquisa referentes a oferta de servigos e
atendimentos dos CRAS.

Na percepgdo dos coordenadores sobre as principais vulnerabilidades que marcam o
territério de abrangéncia do CRAS, tem-se que o motivo principal'’ refere-se ao desemprego e
a insergdo precaria no mundo do trabalho, com mais de 18,5% das respostas. Em segundo
lugar, com mais de 10,2% das respostas, tem-se a questdo do trafico de drogas e dependéncia
quimica, seguida de baixa renda e miséria - com cerca de 9% das respostas — e da questao do
déficit habitacicnal, precariedade das moradias e auséncia ou precariedade de saneamento
basico, com 8% das respostas. Abaixo de 8%, tem-se a questdo da fragilidade dos vinculos
familiares (7,2%}); familias em situagao de inseguranga alimentar (4,8%); situagdes de violéncia
doméstica (4,2%) e outras situagdes de violéncia no territorio (3,4%). Estas categorias foram

obtidas a pantir do agrupamento das respostas abertas escritas pelos respondentes.

YA categorizacdo desta questdo seguiu as dimensdes apontadas pelo questiondrio do Censo CRAS 2008 da MDS,
para pergunta semelhante, acrescidas outras vulnerabilidades evidenciadas pelos respondentes, como categorias
especificas para pobreza e renda e problemas de acesso ou precariedade de servigos de outras politicas publicas.
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Tabela 121 - Principais vulnerabilidades sociais que marcam seu territorio

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Percentual  Percentual
Frequéncia Percentual Valido Acumulado

Situagdes de negligéncia em relagao a
T 16 1,5 1,6 1,6
Situagoes de negligéncia em relacao a
criancas 29 27 28 4.4
Situacoes de negl|g§nq|a em relacdo a 4 4 4 48
pessoas com deficiéncia
Situagoes de violéncia doméstica 43 4,0 4,2 9,0
Outras situagdes de violéncia no territério 35 3,3 3.4 12,5
Criancas e adolescentes fora da escola 14 1,3 1,4 13,8
Criancas em situac¢ao de trabalho infantil 5 5 5 14,3
Individuos sem documentacgao civil 3 3 3 14,6
Familias com descumprimento de 9 8 9 15.5
condicionalidades do Bolsa Familia ! 2 :
Familias elegiveis nao inseridas nos
programas ou beneficios de transferéncia de 4 4 4 15,9
renda
Familias em situacdo de inseguranca
S —— 49 4,6 4.8 20,7
Exploragac sexual de criancas e
adolescentes 19 18 1,9 22,5
Jovens em situagao de vulnerabilidade e
risco social 48 4,5 4,7 27,2
Conflitos e fragilizagao dos vinculos
familiares L 62 7.2 i
Situagao de risco social nao especificado 11 1,0 1,1 35,5
Alcoolismo 50 47 4.9 40,4
Trafico de drogas e dependéncia quimica
(exceto jovens) 1o L LU 20,8
Gravidez na adolescéncia 19 1,8 1,9 52,4
Desemprego/Insercao precaria no mercado
de tisbalhe 186 17,7 18,5 70,9
Baixa renda e miséria 91 8,5 8,9 79,8
Déficit habitacional e/ou
ausénciafinsuficiéncia de saneamento 83 7,8 8,1 87,9
basico
Dificuldades de acesso e/ou precariedade
dos servigos publicos de salde 29 a7 2.8 0.7
Dificuldades de acesso e/ou precariedade
dos servicos publicos de educagao 30 28 2.9 93,7
Outros 68 6.4 6,6 100,0
Total 1023 96,1 100,0

Missing Incompleto ou nao especificado 23 2,2
NR 19 1,8
Total 42 3,9

Total 1065 100,0
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Grafico LXXI - Principais vulnerabilidades sociais que marcam seu territério
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A seguir, procedeu-se

chegam ao CRAS em categorias mais abrangentes, que pudessem apontar para cinco

categorias principais: i) vulnerabilidades decorrentes de fatores internos a estrutura familiar; ii)

vulnerabilidades decorrentes de fatores externos a estrutura familiar; iii) pobreza e baixa renda;

iv) dificuldades de acesso a bens e servicos de outras politicas publicas e v) outras

vulnerabilidades. A nova divisao esta desenhada na Tabela 122.
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Tabela 122- Agregacgao das principais demandas que marcam o territorio do CRAS

Categorias agregadas Categorias anteriores Fregiiéncia
Situagdes de negligéncia em relagao a idosos 16
Situagdes de negligéncia em relacao a criangas
29
Situagbes de negligéncia em relacdo a pessoas
com deficiéncia
Vulnerabilidades decorrentes de fatores o | I o o 4
internos a estrutura familiar Situagoes de violéncia doméstica 43
Criangas e adolescentes fora da escola 14
Familias com descumprimento de
condicionalidades do Bolsa Familia )
Conflitos e fragilizagao dos vinculos familiares 74
Total 189
Outras situacoes de violéncia no territério 35
Criangas em situacéo de trabalho infantil 5
Exploragao sexual de criancas e adolescentes 19
Jovens em situagdo de vulnerabilidade e risco
Vulnerabilidades decorrentes de fatores social 48
externos a estrutura familiar Situagao de risco social nao especificado 11
Alcoaclismo 50
Trafico de drogas e dependéncia quimica (exceto
jovens) 104
Gravidez na adolescéncia 19
Total 291
Desemprego/Insergdo precaria no mercado de
trabalho 186
Baixa renda e miséria 91
Pobreza e baixa renda Familias elegiveis nao inseridas nos programas
ou beneficios de transferéncia de renda
4
Familias em situagao de inseguranga alimentar 49
Total 330
Déficit habitacional e/ou auséncia/insuficiéncia de
saneamento basico 83
Dificuldades de acesso e/ou precariedade dos Dificuldades de acesso e/ou precariedade dos
servicos de outras politicas publicas servigos publicos de saude 29
Dificuldades de acesso el/ou precariedade dos
servigos publicos de educacéo 30
Total 142
Individuos sem documentacao civil 3
Olgris Outros 68
Total 71
Total Geral
1023

Fonte: ﬁaboragéo propria
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A Tabela 123 sintetiza quais sdo as principais demandas que marcam o territério dos

CRAS, tomando-se as categorias agregadas. As demandas mais freqiientes estdo associadas

a pobreza ou baixa renda (32,26% dos respondentes) e as vulnerabilidades internas (18,48%)

e externas (28,45%) a estrutura familiar.

Tabela 123 - Principais demandas que marcam o territério do CRAS por categorias agregadas

. Percentual  Percentual
Freqiiéncia Percentual .
Valido Acumulado
Vulnerabilidades decorrentes de fatores
189 17,75 18,48 18,48
internos a estrutura familiar
Vulnerabilidades decorrentes de fatores
291 27,32 28,45 48,92
externos a estrutura familiar
Pobreza e baixa renda 330 30,99 32,26 79,18
Dificuldades de acesso elou
precariedade dos servicos de outras 142 13,33 13,88 93,06
politicas publicas
Outros 71 8,67 6,94 100,00
Missing Incompleto ou nao especificado 23 2,16 100,00
NR 19 1,78
Total 1065 100,00

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico LXXII - Principais demandas que marcam o territorio do CRAS por categorias agregadas
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Quando se analisam as principais demandas que chegam ao CRAS, tem-se uma
percepcdo do papel do CRAS como equipamento de referéncia da protecdo social, uma vez
que 13,43% das respostas sao relativas a encaminhamentos para ¢ Programa Bolsa Familia e
outros 13,14% relacionados a encaminhamentos para servigos de protecac especial. Além das
demandas por atendimentos individualizados, que ocupa ¢ primeiro lugar das demandas que
chegam ao CRAS, os encaminhamentos para esses servigos sdo apontadas como demandas
principais que sio feitas as equipes dos CRAS. Em seguida tem-se demanda por beneficios
eventuais relacionados com inseguranga alimentar {demanda por cesta basica}, com 11,8% e
encaminhamente ao trabalhc e atividades de inclusdao produtiva, com quase 10,8% das
respostas. Abaixo de 10% das respostas, tém-se demandas por prestacbes de demais
beneficios eventuais (8,6%}, encaminhamento para ¢ Beneficio de Prestagdo Continuada
(7,16%). Somando as demandas por encaminhamentos para outras paoliticas tem-se o total de
12,6%, sendo que 4,3% sao de encaminhamentos para saude, 4,5% para educagio 3,3% para
outras politicas publicas.
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Tabela 124 - Principais demandas que chegam ao CRAS

Percentual  Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado

Atendimentos individualizados 142 13,3 13,92 13,92
Atendimentos coletivos (grupos e oficinas) 54 5,1 5,29 19,2
Encaminhamentos para Trabalho e Emprego ou
oficinas de inclusao produtiva 110 10,3 10,78 30,0
Encaminhamentos para o BPC 73 6,9 7,16 37,2
Encaminhamentos para o Programa Bolsa Familia 137 12,9 13,43 50,6
Encaminhamentos para a Satde 44 4,1 4,31 549
Encaminhamentos para a Educagao 46 4,3 4,51 59.4
Encaminhamentos para os demais servicos de
outras politicas plblicas 34 3,2 3,33 82,7
Demandas por prestacdo de Beneficios Eventuais
relacionados com inseguranga alimentar (cesta 121 11,4 11,86 74,6
basica)
Demandas por prestacdo de demais Beneficios
Atendimentos ou encaminhamentos relacionados
a protegéo especiai 134 1 2,6 13,1 4 96,4
Outras demandas 37 3,5 3,63 100,0
Total 1020 95,8 100,00

Missing Incompleto ou ndo especificado 35 3,3
NR 10 0,9
Total 45 4,2

Total 1065 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico LXXIIl - Principais demandas que chegam ao CRAS
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Quando perguntados sobre como os problemas ou demandas das familias chegam ao
CRAS'™, a maior parte das respostas (82%) marcou que as demandas chegam através dos
encaminhamentos realizados por técnicos da rede de protecdo (da educacdo e saude). A
segunda opgao mais marcada, com 56% das respostas apontam que as demandas sao
identificadas através da observagao direta e de visitas in loco e cerca de 47,3% apontam que
as demandas sdo encaminhadas pelo 6rgao gestor. O uso de diagndsticos realizados pelas
equipes do CRAS com a participagdo da comunidade foi marcado por quase 33% das
respostas como forma pela qual as demandas das familias sdo capturadas. O uso de
diagnédsticos baseados em indicadores e dados sobre a realidade das familias e do territério foi
a opgao marcada por cerca de 23% dos respondentes. Importante apontar que a opgao

“encaminhamentos por politicos” foi marcada em mais de 10,4% das respostas (37 casos).

Tabela 125 - Como os problemas ou demandas da familia chegam ao CRAS

Marcou Nao marcou Total

Frequéncia Percentual Freqgiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual
201 56,6 154 43,4

Observagao direta, visitas em
loco

Uso de indicadores,
diagnodsticos, dados sobre a
realidade das familias no x 225 275 9

municipio 355 100
Diagnosticos  feitos  pela

equipe do CRAS, com a 116 32,7 239 67,3

participagdo da comunidade 355 100
Diagnésticos  feitos  pela

equipe do CRAS, sem a 28 79 327 92,1

participagao da comunidade 355 100
Por meio de
encaminhamentos realizados
por técnicos da rede de
protegao social
{encaminhamentos da
educacao, salde) 355 100
Por meio de

encaminhamentos realizados 168 47.3 187 52,7

pelo érgéo gestor 355 100
Por meio de

encaminhamentos realizados 37 10,4 318 89,6

por politicos 355 100
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

355 100

290 81,7 65 18,3

18 = . " . i . "
E importante destacar que os respondentes poderiam marcar mais de uma resposta em relagdo aos vdrios meios
pelos quais as demandas chegam ao CRAS.
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Grafico LXXIV - Como os problemas ou demandas da familia chegam ao CRAS
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Segundo a distingdo de Magalhaes (2008), os atendimentos realizados pelas equipes do
CRAS podem ser de dois tipos, basicamente: a) atendimento particularizado as familias, que
pode ocorrer por meio de entrevista, visitas domiciliares e encaminhamentos; e b) atendimento

coletivo, que é constituido das oficinas e grupos sécio-educativos.

Grande parte do tempo dos técnicos do CRAS é destinada a visitas domiciliares e
entrevistas com familias. Mais de 50% das respostas apontaram que essa atividade é a que
ocupa maior tempo da equipe técnica. Em segundo lugar, com 32,6% das respostas, tem-se as
atividades em grupos e oficinas. Cerca de 14% das respostas sinalizaram que as atividades

operacionais e de cadastro sdo as que ocupam maior parte do tempo dos técnicos.

E importante destacar que as diretrizes do SUAS priorizam os atendimentos coletivos
(grupos e oficinas), mais do que os atendimentos particularizados as familias (visitas e
entrevistas). Os dados, contudo, indicam o contrario. A maior parte do tempo dos técnicos &
dedicada as visitas domiciliares e entrevistas com as familias.
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Tabela 126 - Atividades que ocupam maior tempo dos técnicos

Percentual Percentual

Frequéncia Percentual Valido Acumulado

Atividades coletivas, em
grupo e oficinas 113 31,8 326 32,6
Visitas domiciliares e
entrevista com as 176 49,6 50,7 83,3
familias
Atividades de
cadastramento E 49 13,8 14,1 97,4
operacionais
Qutras 9 2,5 2,6 100,0
Total 347 97,7 100,0

Missing NR 8 2,3
Total 355 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico LXXV- Atividades que ocupam maior tempo dos técnicos
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O atendimento individualizado das familias no CRAS, por meio de entrevistas, € uma
atividade cotidiana, realizada todos os dias, segundo consta em 67,4% das respostas. Em 19%
dos casos, essa atividade é realizada entre 3 e 4 vezes por semana. As visitas domiciliares,
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para quase 67% dos casos, sao realizadas de uma a duas vezes por semana. Esse percentual

também é préximo do existente para a busca ativa, que também ocorre, para 67,6% dos casos,
entre uma e duas vezes por semana.

Tabela 127- Atividades desenvolvidas no CRAS

Atendimento as

familias do CRAS, por Visitas domiciliares Busca ativa
meio de entrevistas

Freqiiéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Freqléncia Percentual
Todos os dias da

semana 238 67,4 22 6,2 34 9,6
De 4 a 3 vezes por
semana 67
18,9 93 26,2 40 11,3
De 2 a 1 vez por
semana
47 13,2 236 66,5 240 67,6
becwd foniza 1 0.3 3 0.8 38 10,7
Total
353 99,4 354 99,7 352 99,2
Missing NR 2 0,6 1 0,3 3 0,8
Tod 355 100 355 100 355 100

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico LXXVI - Atividades desenvolvidas no CRAS
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Analisando-se o volume de familias atendidas pelo CRAS, ao longo de uma semana,
percebe-se que a maior parte destas foi atendida mediante a atividade de atendimento as
familias do CRAS, por meio de entrevistas. Nesta atividade, 31,3% dos equipamentos atendem
até 10 familias, ao passo que 26,7% conseguem atender de 11 a 20 familias semanalmente.
Os CRAS que atendem mais de 31 familias perfazem 23,6% dos casos analisados. Os
numeros expressivos quanto ac volume de familias atendidas por meio de “atendimento as
familias do CRAS, por meio de entrevistas” explica-se, tal como foi evidenciado acima, por esta

atividade ser cotidiana ao CRAS.

Tabela 128 - Atendimento as familias no CRAS, por meio de entrevistas

Percentual Percentual

Fregliéncia  Percentual Valido Acumulado
Até 10 109 30,7 31,3 31,3
De 11 a 20 93 26,2 28,7 58,0
De 21230 64 18,0 18,4 76,4
Acima de 31 82 23,1 23,6 100,0
Total 348 98,0 100,0
Missing NA 1 3
NR 8 1,7
Total 7 2,0
Total 355 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXXVII - Atendimento Individual
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Restringindo-se a analise as visitas domiciliares, percebe-se que um numero menor de
familias atendidas comparado aos atendimentos por meio de entrevistas, realizados no CRAS.
Tal resultado ja era, também, esperado devido a periodicidade em que tal atividade é realizada
— duas vezes na semana pela maior parte dos equipamentos. Nesse sentido, 27,5% dos CRAS
que responderam ao questionario realizam visitas domiciliares a até trés familias por semana,
enquanto mais de 25% executam tal atividade para um total entre 4 a 6 familias. Percebe-se,
também, que cerca de 23% dos CRAS realizam busca ativa a mais de 11 familias,
semanalmente.

Tabela 129 - Visitas Domiciliares

Percentual Percentual
Freqgliiéncia Percentual Valido Acumulado

Até 3 96 27,0 27,5 27,5
Ded4at 88 24,8 25,2 52,7
De7a 10 85 23,9 24.4 77,1
Acima de 11 80 22,5 22,9 100,0
ot 349 98,3 100,0
Missing NR 6 1,7
Total 355 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXXVIII - Visitas Domiciliares
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Um ntmero ainda menor de familias sao atendidas por busca ativa, sendo que em 22,8%
dos CRAS nem ao menos realizam tal atividade. Mais de 34% dos equipamentos que
responderam ao questionario atende, semanalmente, entre 1 a 3 familias, ao passo que 15,1%
atendem entre 4 a 6 familias. Os CRAS que atendem mais de 7 (sete) familias por busca ativa
totalizam 26,7% dos casos analisados.

Tabela 130 - Busca ativa

Percentual Percentual
Frequéncia Percentual Valido Acumulado

Nao realiza 81 22,8 23,5 23,5
Detas 119 33,5 34,6 58,1
Ded4at 52 14,6 15,1 73,3
Acimade 7 92 25,9 26,7 100,0
Total 344 96,9 100,0

Missing NR 11 3,1

Total 355 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXXIX - Busca ativa
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Uma questao interessante diz respeito a forma como séo escolhidas as familias a serem
visitadas. Foi solicitado que os respondentes marcassem as 3 principais maneiras pelas quais
as familias sao escolhidas para serem visitadas. As indicagdes feitas pelos demais programas
de saude, educacédo e bolsa familia foi a opgao mais marcada, com mais de 91% das
respostas. Em seguida, com mais de 80% das respostas, tem-se que as familias a serem
visitadas sao escolhidas a partir da escuta e das entrevistas realizadas pela equipe do CRAS.
O mapeamento da vulnerabilidade do territério e o conhecimento prévio da area respondem,
juntos, por 60% das respostas; e as indicagbes de outras familias e de lideres comunitarios
foram as opgoes respondidas por 25,6% e 14,6%, respectivamente.
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Tabela 131 - Como sao escolhidas as familias a serem visitadas

Frequéncia Percentual

Marcou

Nao marcou

Frequéncia Percentual

Total

Frequéncia Percentual

Mapeamento de vulnerabilidades do

territério de abrangéncia do CRAS, 111 31,3 2440 68,7 355 100
feito pela equipe do CRAS
Mapeamento de vulnerabilidades do
territério de abrangéncia do CRAS, 24 6,8 331,0 93,2 355 100
feito pelo gestor municipal
IndicagOes de técnicos da salde, da
educagaoc ou do Programa Bolsa 323 91,0 32,0 9,0 355 100
Familia
Indicagbes de politicos 4 1,1 351,0 98,9 355 100
Indicagdes de lideres comunitarios 52 14,6 303,0 854 355 100
Indicacbes de outras familias
aterididds 91 25,6 264,0 74,4 355 100
Conhecimento prévio das areas de
vulnerabilidade do territério 102 28,7 268,0 71,3 389 100
A partir das entrevistas e da acoclhida 285 80,3 70,0 19,7 355 100
Qutras formas 33 9,3 322,0 90,7 355 100

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Um ponto central para andlise do desempenho do CRAS consiste em identificar e
sistematizar as atividades que sdo desenvolvidas no equipamento e pela equipe técnica no
territdrio. Além das atividades individualizadas, das visitas domiciliares e da busca ativa, uma
dimensao central da atuacdo dos CRAS refere-se aos grupos e oficinas de natureza mais
coletiva. De acordo com a normativa do CRAS, tem-se que dentre os servigos, beneficios,
programas e projetos gue podem ser realizados nos CRAS ou que estio referenciados no

territério de abrangéncia, tem-se:

Setvigos: Sociceducalivo geracionais, intergeracionals e com famflias: Socio-comunitario;
Reabilitagdo na Comunidade; Qutros,

Beneficios: Transferéneia de Renda (Bolsa Familia); Transferéneia de Renda {outros);
Beneficios de Prestagdo Conlinuada, Beneficios Eventuals — assisténcla em espécie ou
malerial; Quilros.,

Programmas e Projetos: Capacitacdo e promocio da Insergdo produtiva; Promogdo da
inclusdo produtiva para benelficidrios do Programa Bolsa Famiflia - PBF e no Beneficio de
Prestagdo Conlinuada; Projelos e Programas de Enfrentamenta & Pobreza: Frojetos e
Programas de Enfrentamentc & Fome, Grupos de Producdo ¢ Economia Solidaria;
Geragdo de Trabalho e Renda; Oulros.” (Forte: Orfenlagdes do CRAS, Brasit, 2006)

A pesquisa buscou identificar os tipos de oficinas e grupos realizados, ¢ publico ao qual
elas se dirigem, a periodicidade com que séo realizadas e o nUmero médio de participantes,

tendo como referéncia os Ultimos 6 meses.

Para a compreensdo do contelido dos trabalhos realizados pelas oficinas e grupos do
CRAS, procedeu-se a divisdo dos mesmos em atividades que pudessem indicar, com maior
precisdo e detalhamento, as diversas estratégias metodoldgicas e abordagens utilizadas no
desenvolvimento de atividades coletivas dentro dos equipamentos de protegdo social basica.
Cada grupo ou oficina foi categorizado por uma ou mais de uma atividade, evitando-se, desse
modo, classificagdes artificiais e/ou pouco compreensivas da heterogeneidade dos trabalhos
coletivos realizados.

A sequir, ha alguns exemplos de descrigdes de grupos e oficinas realizados dentro do
CRAS, retirados de alguns dos respondentes, para que se possa compreender a classificagdo
utilizada. Os campos ‘Nome' e ‘Descrigdo’ foram transcritos exatamente como escritos pelos
respondentes. O campo ‘Classificagéo por atividades' refere-se a classificagdo adotada pela

equipe de pesquisa.

Grupo ou Oficina 1 (Questionario 343}

Nome: Feliz Idade
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Descricdo: Atividade fisica, palestras, encontros sdcio-educativos, musica (coral}
Classificagao por atividades:

» Ativadadss fisicas (esportes, ginastica e atividades fisionterapicas);

+ Reflexao, grupos de discusséo e palestras;

+ Atividades envolvendo arte (pintura em tela, danga, teatro e musica)

Grupo ou Oficina 2 {Questionario 313)
Nome: Grupo de Criangas

Descrigdo: Sao feitas atividades gue despertam nas criangas atitudes que possam ajuda-
las na escela, na familia e nas relagdes de seu cotidiano, além das atividades sécio

terapéuticas
Classificagao por atividades:
* Reflexao, grupos de discussao e palestras;

» Atividades l0dico-pedagogicas, de recreagdo ou de lazer

Grupo ou Oficina 3 {Questionario 318)
Nome: Grupo de Gestantes

Descrigdo: Ministrado por uma psicbloga, que leva as maes informagdes e
acompanhamento, preparando-as para vinda do bebé.

Classificacao por atividades:

» Orientagdes e acesso a informagao {esclarecimentos sobre direitos e programa
sociais);

* Acompanhamento individual e/ou familiar

Grupo ou Oficina 4 (Questionario 184)

Nome: Oficina de computagéo

221



Descrigdo: Qual € a funcéo do curso? / Integrar o aluno na sociedade / Palestras sécio-

educativas
Classificagdo por atividades:
» Reflexdo, grupos de discusséo e palestras;

¢ Inclusdo digital

Grupo ou Oficina 5 (Questionario 184}

Nome: Oficina de costura industrial

Descricao: Aulas tedricas e préticas de costura industrial
Classificagao por atividades:

¢ Atividades de qualificagao profissional e geragao de renda

A Tabela 132 sintetiza o resultado deste trabalho de classificagdo. As atividades de
reflex@o, grupos de discussdc e palestras foram as mais citadas dentre os grupos e oficinas
realizadas pelo CRAS, com mais de 31% das respostas. Em seguida, com 18,2%, tém-se as
atividades voltadas para produgéo de artesanato {pintura em tecido, bordado, croché, bijuterias
e outros). Na seqliéncia, tém-se as atividades ludico-pedagégicas, de recreagéo e lazer, com
10%; e atividades de qualificagao profissional e de geragao de renda, com 9,5%. Com cerca de
8% para cada opgao, tem-se 0s grupos voltados para atividades fisicas; e os grupos e oficinas

que se utilizam de técnicas voltadas para arte, como danga, musica, teatro.
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Tabela 132 - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Atividade realizada

Percentual Percentual
Freqiéncia Percentual Vialido Acumulado

Atividades fisicas (esportes, ginastica e
atividades fisioterapicas) 128 74 &0 8.0
Atividades de arte (pintura em tela, danga,
teatro e musica) 124 7,3 7,9 15,9
Artesanato (pintura em tecido, bordado,
croché, bijuterias e outros) 285 182 182 41
Atividades de qualificagdo profissional e
geracgao de renda 4 8.7 8,5 43,7
Atividade de afirmacao etnico-cultural 3 0,2 0,2 43,9
Reflexao, Grupos de Discussao e Palestras 487 28,5 31,1 75,0
Eventos ou mobilizagdo comunitarios 14 0,8 0,9 75,9
Atividades lidico-pedagogicas, de recreagao 156 9.1 10,0 85.9
ou de lazer
QOrientagGes e acesso a informagéo
(esclarecimento sobre direitos e programas 58 3.4 3,7 89,6
sociais)
Atividades ligadas a preparo, manuseio e
aproveitamento de alimentos e/ou 30 1,8 1,9 91,5
horticultura
Acompanhamento individual e/ou familiar 64 3,7 4.1 95,6
Atividades de alfabetizagao e reforgo escolar 10 0,6 0,6 96,2
Inclusao digital 23 1,3 1,5 97,7
Higiene e cuidados pessoais 16 0,9 1,0 98,7
Qutras atividades 20 1,2 1:3 100,0
Total 1564 91,5 100,0

Missing  |ncompleto ou nao especificado 25 1,5
NR 120 7,0
Total 145 8,5

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXXXI - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Atividade realizada
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Uma segunda etapa na andlise da oferta de servigos consiste em agregar as oficinas e
grupos em categorias mais amplas de forma a se ter uma visdao mais sintética da natureza das
atividades desenvolvidas. E bastante desafiadora qualquer tentativa de estabelecer tipologias,
inserir respostas abertas em categorias que permitam fazer agregacoes e andlise da oferta das
oficinas desenvolvidas. Mas esse procedimento € necessario se quisermos ter uma visao

menos fragmentada da oferta de servigos de natureza coletiva desenvolvidos nos CRAS.

A partir da identificagao e sistematizagao das respostas abertas a essa questao, optou-se
pelo estabelecimento de quatro grandes categorias: uma de natureza sécio educativa, com
61,6% dos grupos e oficinas realizadas; outra categoria que engloba Unica e claramente
atividades direcionadas a provisédo de capacidades ou competéncias para a insercao no
mercado de trabalho e/ou de geragao de renda, com 9,2%; outra que mescla atividades sécio-

de trabalho e emprego e geracao de renda, com 6,6%; por fim, as oficinas

destinas a provisao de servigos tipicos das politicas de Educagéo ou Saude, com 1,5%. Dentre

as oficinas e grupos sem fim especificado, tem-se 21% das respostas validas. Nesse caso, ndo
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foi possivel, pela natureza das respostas, identificar claramente a finalidade das oficinas ou

grupos.

Foram agrupadas como grupos e oficinas sécio-educativas experiéncias variadas, desde
que estivesse explicito nas respostas a intencao de propor reflexdes, debates ou discussdes
sobre temas variados. Na categoria trabalho, emprego e renda foram incluidas oficinas que
apresentavam claramente esse objetivo de gerar renda. Na categoria mista (s6cio-educativa,
por um lado, e de geragao de renda, qualificacao profissional e inclusédo produtiva, por outro)
foram incluidos oficinas e grupos que explicitavam esse duplo objetivo nas atividades
realizadas. Na categoria sobre educagdo ou saude, foram incluidas oficinas ou grupos que
explicitamente destinassem-se a provisao de tais servigos, sendo muito recorrente oficinas de
fisioterapia e de reforgo escolar ou alfabetizagdo. Na categoria de oficinas e grupos sem fim
especificado tém-se atividades com contetidos diversos, sendo dificil definir se sua natureza é
voltada para geragao de renda e incluséo produtiva ou para aspectos das politicas de saude ou

educagao ou se apresenta uma énfase na natureza sécio-educativa dos grupos e oficinas.

Tabela 133 - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Classificacao da oficina

. . Percentual Percentual
Freqliencia Percentual Valido Cumulativo
Sécioeducativa 600 56,3 61,6 61,6
Trabalho, emprego e geracao de renda 90 8,5 9,2 70,8
Sécioeducativa e trabalho, emprego e
geragao de renda & : &6 i
Educagao ou Satde 15 1,4 1,5 78,9
Sem fim especificado® 205 19,2 21 100
Total 974 91,5 100
NA 13 1,2
Missing NR 78 7,3
Total 91 8,5
Total 1065 100
* Sem fim especificado pela equipe de pesquisa Fonte: Banco Coordenadores — SEDESE / FJP
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Grafico LXXXIl - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Classificagao da oficina
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Cerca de um tergo das oficinas realizadas possui uma quantidade aproximada de 15

participantes, tal percentual € praticamente o mesmo para as oficinas que possuem uma

quantidade aproximada de participantes entre 16 a 30 pessoas. Observa-se que as oficinas

com mais de 60 pessoas perfazem 13,5% do total de oficinas analisadas.

Tabela 134 - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Quantidade aproximada de pessoas participantes

Percentual Percentual
Frequéncia Percentual Valido Acumulado
Ate 15 326 30,6 32,8 32,8
16230 327 30,7 32,9 65,7
81245 115 10,8 11,6 77,3
46260 92 8,6 9,3 86,5
Acima de 60 134 12,6 13,5 100,0
Total 994 93,3 100,0
Missing NA 12 1,1
NR 59 5,5
Total 71 8,7
Total 1065 100,0

Fonte:

Banco Coordenadores — SEDESE / FJP
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Grafico LXXXIIl - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Quantidade aproximada de pessoas participantes
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Os publicos alvos das oficinas realizadas pelos equipamentos s@o respectivamente:
adolescentes (16%), idosos (14,27%), criangas (13,18%) e beneficiarios do PBF (13,10%). Tal
resultado corrobora com a pesquisa ja realizada pelo MDS (BRASIL, 2006d) sobre o publico
que freqlienta as atividades realizadas pelo CRAS. A diferenga para as pesquisas reside no
publico dos beneficiarios do PBF, que nédo aparecia na pesquisa citada. Os adultos, bem como
as maes e mulheres em geral, também foram citados recorrentemente como publicos alvos das
oficinas realizadas pelos CRAS.
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Tabela 135 - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Publico alvo

Freqiiéncia Percentual  Percentual Percentual
Valido Acumulado

Criancas 168 12,23 13,18 13,18
Adolescentes 204 14,85 16,00 29,18
Jovens 84 6,11 6,59 35,77
Adultos 131 9,53 10,27 48,04
Idosos 182 13,25 14,27 60,31
Gestantes em geral e Adolescentes Gravidas 18 1,31 1,41 61,72
Beneficiarios do PBF 167 12,15 13,10 74,82
Beneficiarios de outros Programas e de Beneficio 28 2,04 2,20 77,02
de Prestacgao continuada (PETI, Projovem)
Maes ou Mulheres em geral 120 8,73 9,41 86,43
Comunidade em Geral 54 3,93 4,24 90,67
Demais publico em situagao de risco ou 119 8,66 9,33 100
vulnerabilidade especificada
Total 1275 92,79 100,00
Missing 99 7,21
Total 1374 100,00

Fonte: Banco Coordenadores — SEDESE / FJP
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Quando se analisa a periodicidade com que sao realizadas as oficinas, tem-se que grande
maioria & desenvolvida semanalmente, com 75,7% das respostas. Em seguida, vem a
periodicidade mensal, com 12,4%. Em mais de 3% das respostas, ou seja, em 31 dos grupos
ou oficinas, estes ocorrem bimensalmente, trimensalmente, semestralmente ou anualmente, o
que significa um descompasso com as diretrizes da politica e as chances de serem efetivas em

termos de alteragao nas condigdes de vida das familias e comunidades.

Tabela 136 - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Periodicidade dos encontros

Percentual Percentual
Freqliéncia Percentual Valido Acumulado
Casos Semanal 735 69,0 75,7 75,7
Quinzenal 85 8,0 8,8 84.4
Mensal 120 11,3 12,4 96,8
Bimensal 7 7 7 97,5
Trimestral 13 1,2 1.3 98,9
Semestral 5 5 5 99,4
Anual 6 8 B 100,0
Total 971 91,2 100,0
Missing NA 11 1,0
Incompleto ou Nao
especificado 2 2
NR 81 7,6
Total 94 88
Total 1065 100,0

Fonte: Banco Coordenadores — SEDESE / FJP

229



Grafico LXXXV - Grupos e Oficinas realizados pelo CRAS - Periodicidade dos encontros
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Para a definicao das atividades a serem desenvolvidas nas oficinas e grupos, grande parte
dos respondentes assinalou que a formagao da equipe técnica constitui o fator que mais
influencia para isso, por mais de 91% dos respondentes. Em seguida tem-se a propria dindmica
de vulnerabilidade do territorio, com mais de 87% que sinalizaram esse fator como tendo um
alto grau de importancia na definicao do que fazer nas oficinas e grupos. E as sugestdes das
familias foi a opgdo marcada por 74% dos coordenadores, que disseram que esse era o
principal fator que incide na definicdo das atividades a serem realizadas nos grupos e oficinas.
Em mais de 61% dos respondentes, as normativas da politica constitui o elemento com maior
importancia para essa definigao.
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Tabela 137 - Grau de importancia dos fatores listados abaixo para a definicao das atividades grupos e

oficinas desenvolvidos no CRAS

s 2 Nenhuma
Alto Meédio Baixo importancia NR Total

Freqii Perce Freqii Perce Freqii Perce Freqiié Perce Freqli Perce Freqiié Perce

éncia ntual éncia ntual éncia ntual ncia ntual éncia ntual ncia  ntual
Formaca@o técnica
da equipe 324 91,27 22 6,197 3 0,845 2 0,563 4 1,127 355 100
Oportunidades
surgidas na 229 64,51 96 27,04 23 6,479 1 0,282 6 1,69 355 100
comunidade
Vulnerabilidades no
torTitrio 309 87,04 37 10,42 5 1,408 0 0 4 1,127 355 100
Sugestes  das 557 7539 g 1859 26 7,324 2 0563 4 1127 355 100
familias
Manuais 8
regulamentos da 220 61,97 108 29,86 17 4,789 4 1,127 8 2,254 355 100
politica

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Embora a pesquisa ndo tenha tido o objetivo de capturar efeitos ou impactos da agio dos
CRAS juntc as familias, parte do questiondric buscou apreender a percepcdo dos
coordenadores quanto a esses resultados, ainda que de forma experimental e bastante
exploratoria. As respostas a essa questido aberta foram tabuladas posteriormente, buscando
sintetizar as categorias de respostas que apareceram. Com 12,5% das respostas, o principal
resultado apeontado refere-se ao aumento da auto-estima das familias. Em seguida, com
11,2%, tem-se 0 aumento da autonomia e potencialidades das familias e de seus membros e
em 11,6% foi apontado o fortalecimente dos vinculos familiares. Somando-se essas trés
categorias de resultados, tem-se que 35,3% dos coordenadores apontam que os resultados
mais satisfatorios das atividades desenvolvidas no CRAS referem-se ao aumento da auto-
estima, autonomia e fortalecimento dos vinculos familiares. Interessante observar que 13,1%
das respostas apontaram que a geragdo de renda e a inclusdo produtiva constituem os
resultados mais satisfatdrios alcangados. Igual percentual das respostas sinaliza que o maior
acesso e participagdo da populagdo em servigos/projetos/programas socioassistenciais e em
outros servigos/projetos/programas de outras politicas publicas constitui um  resultado
importante alcangado junto as familias a partir do trabalho desenvolvido nos CRAS.
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Tabela 138 - Cite os 3 resultados mais satisfatorios que as atividades desenvolvidas no CRAS tém alcangado
junto as familias

o Percentual Percentual
Freqiéncia Percentual Valido Actimilade

Aumento da auto-estima dos individuos e/ou das
familias 106 10,0 12,5 12,5
Aumento da autonomia e potencialidade das familias
e de seus membros (emancipacao) % 89 118 &k
Fortalecimento dos vinculos familiares 99 9,3 11,6 35,3
Fortalecimento dos vinculos comunitarios/
Socializacao &1 7 72 425
Reconhecimento e valorizagao/satisfacao pelas
familias do papel e dos servicos oferecidos pelo 78 7.3 9,2 51,6
CRAS/ Rompimento da visao assistencialista da A.S.
Reducao do descumprimento das condicionalidades
do Bolsa Familia, bem como fatores correlatos como 38 36 45 56.1
desempenho escolar, trabalho infantil e redugcao do ’ ! !
niimero de criangas nas ruas
Inclusao no mercado de trabalho/ Geracao de renda
e autonomia financeira i 10,4 13,1 L
Maior acesso as informagdes pela populacdo e
reconhecimento de seus direitos/deveres como 70 6,6 8,2 77,4
cidadaos
Maior acesso e participagdo da populacdo em
servicos/projetos/programas socioassistenciais e em
outros  servigos/projetos/programas de  outras L 104 18,1 90:5
politicas publicas
Melhoras na salde, qualidade de \vida,
principalmente relacionadas a problemas emocionais 28 2,6 3.3 93,8
e psicolégicos
Qutros 53 5,0 6,2 100,0
Total 850 79,8 100,0

Missing Citou uma atividade ao invés de um resultado 103 9,7
Incompleto ou nao especificado 56 5,3
NA 1 0,1
NR 55 52

Total 1065 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico LXXXVII - Cite os 3 resultados mais satisfatorios que as atividades desenvolvidas no CRAS tém
alcancado junto as familias
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g) Planejamento e Gestdo da Informacao

Segundo as orientagcdes do MDS sobre o registro das acoes e servigcos oferecidos pelo
CRAS e pela rede sécio-assistencial, a equipe do mesmo devera utilizar “instrumental-padréo
para registro dos dados dos usuarios, dos servigos ofertados, e das atividades e atendimentos
realizados pelo CRAS ou, de modo complementar, no seu territério.” (Brasil, 2005b:62). Tais

registros sdo, segundo o MDS, essenciais para o servigo de vigilancia social.

Tais orientacbes estabelecem, também, que todas essas informagcbes devem ser
consolidadas ao final do més, procurando sempre organiza-las por categoria de analise para
facilitar a manipulagdo das mesmas. Além disso, o MDS recomenda que, as informagées mais
relevantes devem ser encaminhadas ao responsavel pela gestdo da Protegdo Social Basica no
Municipio como forma de subsidiar a tomada de decisdo do mesmo, além de serem

comunicadas ao Conselho Municipal de Assisténcia Social.

A existéncia de um diagndstico especifico da area de abrangéncia do CRAS fornece a
equipe do mesmo um retrato da realidade deste territério, permitindo, assim, identificar qual é o
problema central a ser enfrentado. Apesar da relevancia deste instrumento, em apenas 412

equipamentos (63,3%) ha diagndstico do territério de abrangéncia.

Tabela 139 - Se o CRAS possui diagnostico do seu territorio de abrangéncia

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Nao 239 36,7 36,7 36,7
Sim 412 63,3 63,3 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

235



Grafico LXXXVII - Se o CRAS possui diagnéstico do seu territorio de abrangéncia

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

O registro sobre os servigos e agdes do CRAS, dentre eles o registro do nimero de
atendimentos, é uma das recomendagdes do MDS no que tange a gestao da informagéo no
equipamento. Percebe-se, pelos resultados do Censo CRAS, que 76% dos municipios
elaboram relatério mensal do quantitativo de atendimento, ao passo que 24% n&o realizam tal

tipo de registro.

Tabela 140 - Se o CRAS elabora relatério mensal do quantitativo de atendimentos

Percentual Percentual

Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Nao 156 24,0 24,0 24,0
Sim 495 76,0 76,0 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico LXXXIX - Se o CRAS possui diagnostico do seu territorio de abrangéncia
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A manutengao de prontuarios também se constitui como um das recomendagdes do MDS.
Este, por sua vez, enumera uma série de informacoes sobre os usuarios que o CRAS deve
manter em seus registros. Em 98,3% dos municipios, segundo os dados do Censo CRAS 2008,
ha manutencdo de arquivos de prontuario, sendo que apenas 11,2% sao em meio digital e
87,1% sao em meio fisico.

Tabela 141 - Se o CRAS mantém arquivo de prontuarios

Percentual Percentual
Freqliéncia Percentual Valido Acumulado
Nao 11 1,7 1,7 1,7
Sim, em meio digital 73 11,2 11,2 12,9
Em meio fisico 567 87,1 87,1 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico XC - Se o CRAS mantém arquivo de prontuarios
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Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS

Tal como orienta 0 MDS, o CRAS deve possuir um instrumental-padrao para o registro dos
seus usudrios e das demais informacoes. Essa orientacao é cumprida em grande parte dos
equipamentos, sendo que 92,2% possuem prontuarios com modelo padronizado.

Tabela 142 - Se os prontuarios possuem algum modelo padronizado

Percentual Percentual
Frequiéncia Percentual Valido Acumulado
Nao 51 7.8 7,8 7,8
Sim 600 92,2 92,2 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS
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Grafico XCIl - Se os prontuarios possuem algum modelo padronizado
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Segundo os resultados da pesquisa, as informagdes contidas nos prontuarios sao
manipuladas pelo CRAS, em sua grande maioria (88%), toda vez que a familia chega ao
CRAS. Por outro lado, 12% dos equipamentos utilizam as informagbes contidas no prontuario

como mero registro inicial das familias.

Tabela 143 - Como essas informacgoes sdo usadas

Percentual Percentual
Freqgiéncia Percentual Valido Acumulado

Toda vez que a familia chega ao

CRAS retoma-se a sua ficha 309 87,0 88,0 88,0
Fichas/Prontuarios ficam como
registro inicial das familias 42 11,8 12,0 100,0
Total 351 98,9 100,0

Missing NA 4 1,1

Total 355 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico XCll - Como essas informacgoes séao usadas
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Segundo o Censo CRAS, inumeras informacfes sdo sistematicamente registradas no
prontuario dos usuarios, a saber: 959% dos municipios alegam registrar o histérico
pessoal/familia; 60,8% registram eventos de violéncia ou negligéncia doméstica; 88,6% dizem
registrar condigdo de pertencimento a Programas ou Beneficios de transferéncia de renda;
dentre outras informacgdes conforme dispostas na Tabela 144. Cabe evidenciar, contudo, que

apenas 33,5% dos equipamentos possuem Plano de Acompanhamento Familiar.

Tabela 144 - Informacdes sao sistematicamente registradas no prontuario do usuario

Sim Nao Todos
Fregiiéen Percent Freqiién Percent Freqiién Percent
cia ual cia ual cia ual
Histérico pessoal/familiar 624 95,9 27 4.1 651 100,0
Eventos de violéncia ou negligéncia doméstica 396 60,8 255 39,2 651  100,0
Condicao de pertencimento a Programas ou
Beneficios de transferéncia de renda 577 88,6 74 11,4 651 100,0
Encaminhamentos para a rede socioassistencial 567 87,1 84 12,9 651  100,0
Encaminhamentos intersetoriais 491 75,4 160 24,6 651  100,0
Retorno/acompanhamento dos encaminhamentos
realizados 454 69,7 197 30,3 651 100,0
Insercdo grupo/oficina de Convivéncia e atividade
socioeducativa 477 73,3 174 28,7 651 100,0
Visita Domiciliar 605 92,9 46 71 651 100,0
Entrevista de Acompanhamento familiar 573 88,0 78 12,0 651 100,0
Plano de Acomeanhamento familiar 218 33,5 433 66,5 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico XCIIl - Informacgodes sao sistematicamente registradas no prontuario do usuario
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A existéncia de um sistema informatizado para registro das informagdes, tal como
evidencia a PNAS/2004, é de suma importancia para o tratamento mais preciso e eficiente das
informagdes existentes. Apesar desse papel relevante, apenas 38,4% dos equipamentos

possuem sistemas informatizados.

Tabela 145 - Se o CRAS possui sistema informatizado para registro de informagoes

Percentual Percentual

Freqliéncia Percentual Valido Acumulado
Nao 401 61,6 61,6 61,6
Sim 250 38,4 38,4 100,0
Total 651 100,0 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 - MDS
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Grafico XCIV - Se o CRAS possui sistema informatizado para registro de informagoes
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A existéncia de alguns tipos de listagens facilita o trabalho do CRAS por descreverem
melhor os seus usudrios. Dentre algumas das mais importantes listagens, que os
equipamentos mais dizem possuir, em meio fisico ou em meio eletrénico, sao: listagem dos
beneficiarios do Programa Bolsa Familia, das familias inscritas no CadUnico e dos beneficiarios
do BPC, respectivamente. Segundo os dados do Censo CRAS 2008, a listagem menos

|1g

presente nos CRAS é a dos beneficiarios do PETI"®, sendo que apenas 23,8% dos municipios

disseram possui-la em meio fisico e 23,2% disseram possui-la em meio eletronico.

Cabe evidenciar que, segundo as orientagdes do MDS, o acompanhamento prioritario das
familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia, por meio da atuagdo do Programa de
Atencao Integral a Familia, constitui-se como uma das diretrizes para o trabalho desenvolvido
no CRAS. Nesse sentido, a existéncia de listagem dos beneficidrios do PBF, bem como das
familias em descumprimento das condicionalidades deveria ser obrigatéria aos CRAS.
Observa-se, entretanto, que embora o nimero de equipamentos que possuem tais listagens
seja grande, ainda, 5,4% dos CRAS nao possuem a listagem dos beneficiarios do PBF. Os
nimeros sao mais alarmantes quando se observa a existéncia de listas que enumeram as
familias em descumprimento das condicionalidades, sendo que 25,7% dos CRAS nao possuem
listagem das familias em descumprimento da condicionalidade de educagdo no Programa

¥ pode-se levantar a hipotese de que, em parte, o alto nimero de CRAS sem as listagens do PETI se deva a
inexisténcia deste servico no territdrio de abrangéncia dos equipamentos de protegdo social basica.
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Bolsa Familia e 31,6% nao possuem a listagem das familias em descumprimento da

condicionalidade de saude.

Tabela 146 - Se o CRAS possui as seguintes listagens

Possui,
somente em Possui, em
meio fisico meio
(papel) eletrénico Nao possui Total
Freqiien Perce Frequién Perce Freqii Perce Freqiién Perce
cia ntual cia ntual éncia ntual cia ntual

Listagem de familias inscritas no
Cadastro Unico de Programas
Socials do seu teritdrio de
atuagao

250 38,4 311 47,8 90 13,8 651 100,0

Listagem dos beneficiarios do
Beneficio de Prestacao 290 44.5 223 34,3 138 21,2 651 100,0
Continuada — BPC

,‘;‘é’?lgem dos beneficiarios do 455 539 151 232 345 530 651  100,0
Listagem dos beneficiarios do
Programa Bolsa Familia 287 44,1 329 50,5 35 54 651 100,0
Listagem das familias em
descumprimento da
condicionalidade de educagado no
Programa Bolsa Familia

242 37,2 242 37,2 167 257 651 100,0

Listagem das familias em
descumprimento da
condicionalidade de salde no
Programa Bolsa Familia

209 32,1 236 36,3 206 31,6 651 100,0

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS
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Grafico XCV - Se o CRAS possui as seguintes listagens
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A simples presenca destas listagens, contudo, n&o implica a utilizagdo das mesmas para o
conhecimento do perfil dos usudarios do equipamento pela equipe. Para que tal conhecimento
ocorra de fato, o CRAS deve utilizar efetivamente as listagens citadas anteriormente para
finalidades especificas. A maior parte dos equipamentos diz utilizar freqlentemente as
listagens em suas atividades diarias. A realizagdo de busca ativa das familias em
descumprimento de condicionalidades e de familias em situagdes de vulnerabilidade foi
mencionada por 63,3% dos equipamentos. Nota-se, também, que o atendimento priorizado das
familias inseridas nos programas e beneficios de transferéncia de renda é realizado por 62,8%
dos CRAS. Ja a atualizagao do diagnéstico de abrangéncia foi citada por apenas 39,6% dos

equipamentos mineiros.
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Tabela 147 - Freqiiéncia com que o CRAS utiliza efetivamente as listagens anteriormente assinaladas para as

finalidades especificas

Nunca Raramente Fregiientemente frequ?rlllt::omnte Total
Freqiié Percen Freqiié@ Percen Freqiié Percen Freqiié Percen Freqiié Perce
ncia tual ncia tual ncia tual ncia tual ncia ntual
Realizar busca ativa das
familias em
descumprimento de 16 2,5 70 10,8 412 63,3 153 23,5 651 100,0
condicionalidades do
Bolsa Familia
Realizar busca ativa de
familias em situagdes de 16 2,5 70 10,8 412 63,3 158 23,5 651 100,0
vulnerabilidade
Priorizar atendimento e
acompanhamento das
familias inseridas nos 23 3,5 37 5,7 409 62,8 182 28,0 651 100,0
programas e beneficios de
transferéncia de renda
Planejar  servicos ou
atividades ofertados pelo 21 3,2 54 8,3 391 60,1 185 28,4 651 100,0
CRAS
Atualzar o diagndstico do 455 540 482 280 258 396 55 84 651 100,0

territério de abrangéncia

Fonte: Censo CRAS 2008 — MDS

Grafico XCVI - Frequiéncia com que o CRAS utiliza efetivamente as listagens anteriormente assinaladas para

as finalidades especificas.
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A avaliacdo e monitoramento das atividades desenvolvidas pelos equipamentos sdo
essenciais para o desenvolvimento das agbes de protecdo basica. De acordo com as
orientagbes do MDS, s&do atribuicbes do coordenador, no que tange a avaliagdo e
monitoramento: a) articular o processo de implantagao, execugao, monitoramento e avaliagao
das acoes e servicos do CRAS; b) monitorar periodicamente as acdes de acordo com as
diretrizes, instrumentos e indicadores pactuados; c) avaliar junto a equipe as atividades
desenvolvidas no equipamento; e, d) monitorar os servicos prestados as familias, com

avaliagao de resultados e impacto. (Brasil, 2006b:21)

Tabela 148 - Avaliacdao e Monitoramento

Porte Suas
Pequeno! Pequenocll Médio Grande Metropole  Total
T Sim 78 30 17 52 7 184
Ja foi realizada alguma
avaliacio sobre os 52,3% 50,8% 39,5%  59,1%  43,8% 51,8%
resultados das Nao 70 29 24 36 g 168
atividades
eseriolas 5 CRAS 47,0% 492%  558%  40,9%  563%  43,8%
na alteragéo da vida das NR 1 0 2 0 0 3
+ S
familias atendidas? 0,7% 0,0% 4,7% 0,0% 0,0% 0,8%
Total 149 59 43 88 16 355
ot1a
100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Sim 74 46 25 62 15 222
E  utiizado  algum 49,7% 78,0% 58,1%  70,5%  93,8% 62,5%
indicador para o Nao
acompanhamento  das 7 13 18 26 0 128
atividades 47,7% 22,0% 41,9%  29,5% 0,0% 36,1%
desenvolvidas no
CRAS? NR 4 0 0 0 1 5
2, 7% 0,0% 0,0% 0,0% 6,3% 1,4%
Total 149 59 43 88 16 355

100,0% 100,0% 100,0%  100,0% 100,0% 100,0%
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Pelos resultados da pesquisa, pode-se notar uma tendéncia, embora ainda nao muito
expressiva, dos equipamentos em realizar avaliagdes sobre os resultados das atividades que
desenvolvem, sendo que 51,8% dos CRAS alegam executar tais avaliacoes. Considerando-se
apenas 0s municipios grandes essa porcentagem aumenta para 59,1%, superando até mesmo

0s equipamentos da Metropole (43,8%).
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Grafico XCVII - Se ja foi realizada alguma avaliagao sobre os resultados das atividades desenvolvidas no
CRAS na alteracao da vida das familias atendidas
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Quanto a existéncia de indicadores para acompanhamento das atividades
desenvolvidas no CRAS, percebe-se uma tendéncia maior que a de realizagao de avaliagdes,
sendo que 49,7% dos equipamentos dos municipios de Porte Pequeno | adotam tal ferramenta
e tal nimero passa para 93,8% quando se restringe a analise aos equipamentos da Metrépole.

Grafico XCVIII - Se ha Indicadores de Acompanhamento das Atividades

ESim
E Ndo

Pequeno Pequeno Il Medo Grande Metropole

247



Pelos resultados da pesquisa, nota-se que quando se analisa a pratica da avaliagao
pelos CRAS, levando-se em conta os equipamentos que possuem ou nao um diagndstico das
familias cadastradas, percebe-se uma tendéncia maior em avaliar dos equipamentos que
possuem diagnoésticos (65,5%). Dos CRAS que nao possuem diagndésticos, 59% nao realizam,

também, avaliagao sobre os resultados das atividades que desenvolvem.

Tabela 149 - Diagnostico X Avaliagao

Quando este CRAS foi implantado
foi realizado um diagnostico da
situacdo das familias cadastradas?

Sim Nao Total
o o . i 7 63 180
Ja foi realizada alguma avaliagao sobre os Sim
resultados das atividades desenvolvidas no 65,0% 35,0% 100,0%
CRAS na alteragéo da vida das familias 88 98 166
atendidas? Nao
41,0% 59,0% 100,0%
Total 185 161 346
53,5% 46,5% 100,0%

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Nota-se que os equipamentos que realizam um acompanhamento mais sistematico de
tudo o que é realizado no CRAS, também possuem um habito maior de avaliar os resultados
das suas atividades (60,7%). Ja dos equipamentos que ndo fazem acompanhamentos

sistematicos, apenas 37,1% dizem realizar tal avaliagao.
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Tabela 150 - Acompanhamento X Avaliacao

E realizado um E realizado um Nao se tem
acompanhamento sistematico = acompanhamento, registros do
de tudo o que é realizado no nio de forma muito acompanhamento
CRAS, com registro por escrito sistematica, das das atividades e
de todas as atividades atividades recuperamos as Total
executadas, com numero de desenvolvidas, informacdes
participantes e com a anotando-se as quando somos
preocupacao de avaliar a informacoes mais solicitados pelo
percepcdo dos efeitos navida gerais sobre o que é municipio, estado
das familias e comunidades realizado ou pelo MDS.
Ja foi realizada
alguma avaliagao . 111 72 0 183
sobre os resultados O™
das atividades 80,7% 39,3% 0,0% 100,0%
desenvolvidas no
CRAS na alteragio B 62 99 6 167
da vida das familias Nao
atendidas? 37,1% 59,3% 3,6% 100,0%
173 171 6 350
Total
49.4% 48,9% 1,7% 100,0%

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Percebe-se que dos equipamentos que utilizam indicadores para o acompanhamento
destas atividades 79,0% também realizam alguma avaliagdo sobre os resultados das atividades
que desenvolvem. Tendo isso em vista, pode-se supor que a existéncia de indicadores de
acompanhamento das atividades esta associada a pratica da avaliagdao. Corrobora com tal
argumento o fato de que dos 36,8% dos CRAS que ndo possuem indicadores de
acompanhamento para as suas atividades, 53,9% deles também nao possuem formas de

avaliacao definidas.

Tabela 151 - Avaliacao X Indicador

E utilizado algum indicador para o
acompanhamento das atividades
desenvolvidas no CRAS?

Sim Nao Total
L . L . 143 38 181
Ja foi realizada alguma avaliagao sobre os Sim
resultados das atividades desenvolvidas no 79,0% 21,0% 100,0%
CRAS na alteracao da vida das familias 77 g0 167
atendidas? Nao
46,1% 53,9% 100,0%
Total 220 128 348
63,2% 36,8% 100,0%

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Pode-se concluir, pelos resultados da pesquisa que hd um amadurecimento no que
tange a gestdo da informagdo pelos equipamentos. Embora técnicas mais sofisticadas, tal
come a existéncia de Plancs de Acompanhamento Familiar e a utilizagdo de sistemas
informatizados ndo tenham se proliferado, a existéncia de inimeras listagens, bem como
prontuarios padronizades, ja demonstra a relevancia dada a informagdo pelos equipamentos.
Tal fato pode ser explicado pelas inimeras e explicitas orientagdes fornecidas pelo MDS no
que tange este tema. Contudo, tal como foi cbservado para a gestao da Assisténcia Social, os
instrumentos de planejamento, monitoramento e avaliagdo, embora ja sejam utilizados, ainda
encontram-se em estagic incipiente de incorporagao nas praticas de gestao dos equipamentos,

0 gue aponta a precariedade da gestio da informagdo nos mesmos.

250



h) Territorio e Articulacio da Rede Socio-Assistencial

A pesquisa buscou capturar a percepcao dos coordenadores do CRAS sobre o territério no
qual estes se inserem e a existéncia e grau de articulacdo da rede de servigos existentes nos
territérios de atuacao dos CRAS. O ponto que efetivamente importa ressaltar é a necessidade
de analisar o tipo e a qualidade da infra-estrutura social existente nas areas de abrangéncia do
CRAS, mapeando as condicdes das redes de servigos atuarem efetivamente como bases de

protecdo no ambito da provisao de servicos s6cio-assistenciais.

Pelo desenho da politica, espera-se que os municipios sejam capazes de fazer uma leitura
do territério, de mapear areas de maior vulnerabilidade para a implantagdo dos CRAS. A
perspectiva de maior aderéncia e capacidade de resposta aos problemas e necessidades
identificadas constitui a justificativa de se usar o territério como parametro para focalizagdo das
acoes do CRAS.

A normativa estabelece que o territério — reconhecida a presenga de multiplos fatores
sociais e econémicos que levam as familias a situagdes de riscos e vulnerabilidades sociais,
bem como considerando seu adensamento populacional — seja definido de acordo com o porte

do municipio.

A Tabela 152 especifica a quantidades de familias que os CRAS devem referenciar e a
estipulacao da capacidade de atendimento que os equipamentos devem possulir.

Tabela 152 - Critérios minimos de constitui¢ado dos CRAS por porte de municipio

Classificagdo do Habitantes do Minieo de Famili.as Ca‘qacidade (.je
iRlelple Rinlelpto CRA? F?r referenciadas familias atendidas
municipio por CRAS por CRAS ao ano

Pequeno | até 20.000 1 até 2.500 até 500

Pequeno | de 20.001 a 50.000 1 até 3.500 até750

Médio de 50.001 a 100.000 2 até 5.000 até 1.000
Grande deglooo%ﬂoogl e 4 até 5.000 até 1.000
Metrépole mais de 900.000 8 até 5.000 até 1.000

Fonte: NOB-SUAS, PNAS e Guia de Orientacoes Técnicas para o Centro de Referéncia da Assisténcia.

Na perspectiva dos coordenadores sobre a caracterizagdo do territério no qual o CRAS se
encontra implantado, quase 55% consideram que o CRAS esta implantado em uma éarea de

vulnerabilidade social e quase 40% caracterizaram o territorio como uma area acessivel a
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populacdo do municipio. Para cerca de 7% dos respondentes, o territério do CRAS refere-se a

uma divisao administrativa ou um macro setor urbano do municipio, sem nenhuma vinculagao

com a vulnerabilidade ou acesso da populagéo.

Tabela 153 - Como vocé caracteriza o territorio onde o CRAS que vocé coordena esta implantado

Percentual Percentual
Percentual Valido Acumulado
Em sua maior extensao, uma
area de vulnerabilidade 54,7 54,9 54,9
social
Uma divisdo administrativa
A ; 5,3 5,3 60,2
do municipio (regional)
Um macro setor urbano
(exemplo: setor norte, sul, 1,2 1,2 61,5
leste e oeste)
Uma area acessivel a
. 38,4 38,5 100,0
populacao no municipio
Total 99,6 100,0
Missing  NR 4
Total 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico XCIX - Como vocé caracteriza o territorio onde o CRAS que vocé coordena esta implantado
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Um ponto importante refere-se a cobertura das familias atendidas pelo CRAS. Quase 68%
dos coordenadores responderam que sabem informar o nimero de familias residentes no
territério de atuagdo do CRAS. Mais de um tergo (32%), entretanto, ndo sabem.

Esse nimero, considerando a mediana®, é de 3 mil familias, sendo que existe uma grande
variagao no numero de familias residentes no territério de abrangéncia do CRAS. O valor
minimo encontrado foi de 40 familias e o maximo de cerca de 86 mil familias residentes no
territério.

Uma primeira questao, portanto, consistiu em saber se os coordenadores sabem informar
o numero de familias residentes no territério de abrangéncia do CRAS. Uma segunda questéo,
que se desdobra desta, refere-se a informagdo sobre o numero de familias vulneraveis
residentes no territorio de referéncia do CRAS. Mais de 70% souberam informar esse numero,
mas cerca de 30% nao sabem dizer, nem mesmo aproximadamente, o nimero de familias

vulneraveis no territorio.

 Considera-se mediana o nimero do meio em um conjunto de numeros ordenados, ou seja, a mediana é o valor
central que separa um conjunto em duas partes iguais. Dessa forma, a mediana aponta o valor correspondente ao
elemento que ocupa exatamente o meio da distribui¢ao. Assim, para o conjunto de nimeros {1,2,2,7,9} a mediana e
o valor 2, ao passo que a média seria o valor 4,2. A utilizagao da mediana visa diminuir as distor¢bes que a média
sofreria em contextos de distribuigao muito assimétrica, como é o caso em questao.
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Na mediana, ¢ nimero de familias vulneraveis residentes no territéric é de 1090 familias,
sendo o minimo de 15 e o maximo de 38 mil familias. Nesse dltimo caso, trata-se de um CRAS

que tem 60 mil familias residentes no territério, sendo que destas 36 mil sdo vulneraveis.

Uma terceira questio, ainda relativa ao tema da cobertura dos servigos, é referente ao
numero de familias cadastradas no CRAS. Quase 92% dos respondentes souberam informar
esse nUmero e apenas 7% nao tinham essa informagdo. O valor — nimero de familias
cadastradas no CRAS - para a mediana é de 640 familias, sendo que o valor mais alto de
familias cadastradas é de 7029 familias, enguanto tem-se CRAS com 7 familias cadastradas.
Muitos municipios t&m CRAS gue atendem a um numero bem alto de familias, muito além do
que é estabelecide como limite pelas diretrizes operacionais da politica de protegdo social
basica. Sado municipios com alto indice de pobreza e vulnerabilidade.

Uma quarta e Ultima medida refere-se a participagao efetiva das familias cadastradas nas
atividades do CRAS. A pergunta — vocé sabe informar aproximadamente quantas, dentre as
familias cadastradas, freglientaram o CRAS em pelo menos uma atividade mensal, este ano —
buscava identificar o nimero, ainda que aproximado, de familias que estiveram presentes, por
pelo menos uma vez no ano, nas atividades desenvolvidas. Essa é a medida final, que permite
conhecer, afinal, guantas familias, dentre as residentes, vulneraveis e cadastradas, freqlientam
ou freqiientaram os CRAS. Mais de 83% souberam informar esse nimero. Olhando a mediana,
como feito com as medidas acima, o nimero de familias que freqlientaram alguma atividade é
de 219, sendo que o minimo é de 10 familias e 0 maximo de 2300. E importante destacar o que
esses numeros podem permitir ver da politica e das condigdes de sua implementagao.

A pergunta seguinte, sobre se existem familias cadastradas que nunca participaram das
atividades do CRAS, quase 80% responderam que sim, que existem essas familias. Esses
valores sao especialmente altos em alguns CRAS, que identificaram de 4500 a 6500 familias
cadastradas que nunca participaram das atividades desenvolvidas.
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Tabela 154 - Familias residentes, vuineraveis e cadastradas do territério de abrangéncia do CRAS

Casos Percentis
Média Mediana Minimo Maximo
Validos Missing 25 50 75

Numero aproximado de
familias residentes no 235 120 5686,31 3000 40 1400 3000 5010 85979
territorio
Numero  aproximado de
familias vulneraveis 249 106 2065,69 1090 15 500 1090 3000 36000
residentes
Numero aproximado de

. 326 29 1048,4 640 7 350 640 1300 7029
familias cadastradas no CRAS
Nlamero aproximado de
familias cadastradas que
freqiientaram o 291 64 342,76 219 10 100 219 450 2300
CRAS em pelo menos uma
atividade mensal
Nunca participou das
atividades desenvolvidas e 169 186 387.12 120.00 4 50.00 120.00 300.00 6554

oferecidas no CRAS

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Gréfico C permite visualizar a redugdo do ndmero de familias desde o reconhecimento da
mesma como vulneravel até a insergéo, de fato, destas familias nas atividades desenvolvidas
pelo CRAS. Ou seja, percebe-se que ha um gap muito grande entre as familias que necessitam
dos servigos prestados pelo CRAS e entre aquelas que tém acesso a estes servigos.
Considerando-se, assim, as medianas apresentadas acima se pode perceber que,
aproximadamente, de 3000 familias vulneraveis apenas 219 freqlientam pelo menos 1 (uma)

das atividades mensais que o CRAS desenvolveu naquele ano.

E importante destacar, contudo, que estas medidas nao se referem, a rigor, a taxa de
cobertura, que seria calculada tendo-se, para cada equipamento, a proporcdo de familias
atendidas em relagdo ao numero de familias vulneraveis residentes no territério. Tendo em
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vista a inconsisténcia de algumas respostas, no entanto, optou-se pela utilizacdo das
medianas, que indicam uma medida aproximada do alcance dos equipamentos.

Grafico C - Comparativo das medianas das familias residentes, vulneraveis e cadastradas do territorio de
abrangéncia do CRAS
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Em relagdo a capacidade de atendimento do CRAS, para 36,4% dos respondentes, esta
ndo é compativel com as necessidades do territério, uma vez que o territério € muito maior do
que o que determina a politica nacional. Ndo é desprezivel que mais de um tergo dos
equipamentos responsaveis pela producao dos servicos socio-assistenciais julguem que sua

capacidade de atendimento é limitada em relacdo as demandas ou necessidades do territério.
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Tabela 155 - Se a capacidade de atendimento do CRAS é compativel com as necessidades do territério

T Percentual Percentual
Freqiéncia Percentual Valido Fpies
Sim, esta dentro do que a
politica nacional determina a4 e 63,6 o8
Nao, o territério € muito maior
do que a politica nacional 128 36.0 36.4 100.0
determina
Total 352 98.9 100.0
Missing Total 3 0.8
Total 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico Cl - Se a capacidade de atendimento do CRAS é compativel com as necessidades do territério

B Sim, esta dentro do que a
politica nacional
determina

B N3do, o territdoro é muito
maiordo que a politica
nacional determina

Em relagdo a forma pela qual o territério € conhecido, tem-se que para a metade dos
respondentes o conhecimento do territério baseia-se no conhecimento proprio da equipe
técnica, enquanto que para outra metade, tem-se o apoio de diagndsticos das areas de maior
vulnerabilidade.
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Tabela 156 - Se o conhecimento sobre o territério do CRAS baseia-se, primordialmente, em

R Percentual Percentual
Freqiéncia Percentual Valido Acumuisdo
Diagnéstico realizado scbre
as areas de maior 174 48.9 49.6 49.6
vulnerabilidade
Conhecimento prépric da
equipe técnica 177 49.7 50.4 100.0
Total 351 98.6 100.0
Missing  Total 4 1.2
Total 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico Cll - Se o conhecimento sobre o territério do CRAS baseia-se, primordialmente, em

m Diagnosticorealizado
sobre as areas de maior
vulnerabilidade

B Conhecimente préario da
equipe técnica

Quando indagados se existe um levantamento da rede de protecdo social basica no

territério, a quase totalidade dos coordenadores de CRAS respondeu afirmativamente, o que

parece demonstrar a centralidade desse ponto para a atuacdo dos CRAS na articulagéo e

produgao dos servigos sécio assistenciais.
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Tabela 157 - Se existe um levantamento da rede de protecao social

basica existente no seu territorio

Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 335 94.1 94.4 94.4
Nao 20 5.6 58 100.0
Total 355 99.7 100.0
Missing  Total 1 0.3
Total 356 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico Clll - Se existe um levantamento da rede de protecéao social basica existente no seu territorio

mSim

E Nio

Quanto a avaliacdo da rede de servigos existente no territério por faixa de idade, tem-se
uma grande demanda por servicos sécio-assistenciais para criangas de 0 a 6 anos®', cuja rede,
embora existente, é insuficiente em mais de 52% dos casos. Em mais de 15% dos casos, a
rede para essa faixa foi considerada inexistente. Essa tendéncia se mantém mais ou menos
constante para a rede de servicos sécio assistenciais para criangas e jovens de 6 a 14 e na
faixa de 15 a 17 anos: no primeiro caso, embora existente, a rede foi considerada insuficiente
em mais de 55% das respostas e inexistente para 12%. No caso dos jovens de 15 a 17 anos,

21 s P " ooy . . P . £
Ndo é sem propésito lembrar, como observado anteriormente no relatdrio, que tais servigos socio-assistenciais
estdo ainda indefinidos na nova légica do SUAS, com a transi¢do do servigo de creches para a rede de educagdo.
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os valores sao 50,7% e 15,5%, respectivamente. As redes de servicos para essas trés faixas

de idade foi considerada suficiente para cerca de 25% dos casos, com pequenas variagoes.

A situacdo muda radicalmente para servicos na faixa de 18 a 29 anos. Para essa faixa, a
rede foi considerada inexistente em mais de 54% dos casos e em apenas 6,8% foi considerada
suficiente. Para quase um terco (27%), a rede, embora existente, é insuficiente para atender a

demanda.

Percebe-se uma incidéncia maior dos servicos de convivéncia para idosos. Para cerca de

34%, esta oferta foi considerada suficiente; e inexistente em 18% dos casos.

No gue se refere aos servigos de inclusao produtiva, em quase 28% foi apontado como
inexistente e em mais de 50%, embora existente, a oferta desse tipo de servico foi considerada

insuficiente.

Tabela 158 - Servicos sdcio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede no territério

Existeeé Existeenaoé . . = - _—
. s i . o
suficiente suficiente Nao existe Néao sei Missing Total
Freqiié Perce Freqiié Percen Freqiié Percen Freqlié Percen Freqiié Percen Freqiié Percen
ncia ntual ncia tual ncia tuwal necia  twal ncia  tual  ncia  tual

Socio-assistenciais para
criancas de 0 a 6 anos 92 25.9 185 52.1 54 15.2 2 0.6 22 6.2 355  100.0
Sécio-assistenciais  para

jovens de 6 a 14 anos 88 248 197 55.5 43 12.1 2 0.6 25 7.0 355  100.0

Socio-assistenciais para

jovens de 15 a 17 anos 96 27.0 180 50.7 55 15.5 0 0.0 24 6.8 355  100.0

Sécio-assistenciais  para

jovens de 18 a 29 anos 24 6.8 96 27.0 193 54.4 15 4.2 27 7.6 355  100.0

Servicos de convivéncia

para ldosos 120 338 147 41.4 85 18.3 2 0.6 21 5.9 355 100.0

Servicos de inclusdo

produtiva 51 144 179 50.4 98 27.6 5 1.4 22 6.2 355  100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CIV - Servicos sdcio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede no territério
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Em seguida, procedeu-se a analise da quantidade de servigos sdécio-assistenciais
existentes nos territorios dos equipamentos de protecdo social basica pelo porte SUAS dos
municipios. Desconsiderou-se se os servicos foram apontados como suficientes ou nao,
tomando-se apenas a existéncia ou nao de tais servigos no territério de abrangéncia dos
CRAS.

Observa-se que 78,3% dos CRAS encontram-se em territérios que possuem pelos menos
4 servigos listados. De todos os CRAS pesquisados, 9 encontram-se em territérios sem
nenhuma provisdo de servigos sécio-assistenciais, a maioria nos municipios de Pequeno Porte
I. No entanto, ha CRAS com deficiéncias na rede de servigos em todos os portes, com uma

concentracdo maior de equipamentos com até 3 servigcos nos municipios de Pequeno Porte .

Destaque-se que a Metrépole possui CRAS com as mais variadas rede de servigos sécio-
assistenciais, que contam com somente 2 tipos de servicos até redes mais completas.
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Tabela 159 - Quantidade de servicos existentes na rede de protecao socio-assistencial

Pequeno | Pequeno | Médio Grande Metrépole Total

Frequé Porcenta Freqié Porcenta Freqiié Porcenta Freqiié Porcenta Freqié Porcenta Freqié Porcenta
ncia gem ncia gem ncia gem ncia gem ncia gem ncia gem
’ii‘:ﬁ‘gg” 6 4,41 1 1,82 1 2,44 1 1,15 0 0,00 9 2,5
1 4 2,94 0 0,00 0 0,00 0 0,00 0 0,00 4 1,1
2 13 9,56 5 9,09 0 0,00 3 3,45 1 6,25 22 3.9
3 30 22,06 2 3,64 2 4,88 12 13,79 1 6,25 47 14,1
4 33 24,26 12 21,82 13 31,71 13 14,94 7 43,75 78 20
5 30 22,06 24 43,64 18 43,90 19 21,84 5 31,25 96 24,2
6 20 14,71 11 20,00 7 17,07 39 44,83 2 12,50 79 34,1
Total 136 100,00 55 100,00 41 100,00 87 100,00 16 100,00 335 100

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Em caso de inexisténcia das entidades prestadoras dos servigos demandados pelas
familias do CRAS, de protecao social basica, os coordenadores marcaram, com um percentual
de freqliéncia de 46% das respostas, a opgao de informar a demanda ao érgao gestor. A opgao
de o proprio CRAS se capacitar para prestar o servi¢o foi marcada em 23% das respostas. Mas
0 que ressalta é que a opgao mais marcada é relativa ao estabelecimento de parcerias com
entidades de outros municipios ou outros territérios, de maneira a atender as demandas que
nao sao possiveis de serem atendidas nos territérios, dada a fraca infra-estrutura social dos

territérios em condicao de vulnerabilidade. Essa opcao foi citada em quase 48% das respostas.
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Tabela 160 - Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras, qual a posigao do CRAS

Marcou Nao marcou Missing Total
Freqié Percent Freqié Percent Freqiénc Percent Freqiién Percent
ncia ual ncia ual ia ual cia ual
A demanda é informada ao
6rgao gestor 163 45.9 190 535 2 0.6 355 100.0
O propric CRAS se capacita
para a prestacao deste 81 22.8 272 76.6 2 0.6 355 100.0
servigo
O CRAS estabelece relacao
de parceria com entidade de
outro  territdrio ou de
municipio  proximo  para 170 47.9 184 51.8 1 0.3 355 100.0
encaminhamento de sua
demanda
Qutra 9 2,5 344 96.9 2 0.6 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico CV - Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras, qual a posicao do CRAS
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Ademandaé  Opropriac CRAS O CRAS QOutra
informada ac  se capacita para estabelece
6rgio gestor a prestacao relacio de
deste servico parcerie com
entidade de

outro territorio
ou de municipio
proximo

263



Além da existéncia ou ndo das redes de servicos e de sua adequacdo em relagdo a

demanda, importa analisar como se processa a articulagao e a coordenagao dessa rede de

protecdo social basica pela equipe técnica do CRAS. Quando perguntados sobre como

ocorrem as agoes de articulagao e coordenacao da rede, os coordenadores citaram o contato

periodico por telefone, com mais de 70% das respostas. Pouco mais de 60% marcou a opgao

de visitas periédicas as organizagdes da rede de servigos como sendo uma agao importante de

articulacdo e coordenacgado da rede. A opcao de reunides com dirigentes ou representantes de

unidades da rede foi citada em 40% das respostas. O que isso significa, de fato, é o esforgco

continuo que deve ser feito pelas equipes do CRAS para exercer a fungdo de articulagdo e

coordenacao da rede de protecéo social basica. Os resultados estao sintetizados na Tabela

161.

Tabela 161 - Havendo acoes de articulagao e coordenacao da rede de protegao social basica pela equipe
técnica do CRAS, como elas ocorrem

Marcou Nao Marcou Missing Total
Freqiié Perce Freqiién Percent Freqlié Percent Freqiié Percent
ncia ntual cia ual ncia ual ncia ual

Visitas Periddicas as
organizacbes da Rede de 216 60.8 131 36.9 8 2.3 355 100.0
Protecao Social
Reunides periédicas com os
funcionarios/dirigentes
responsaveis por todas as 140 39.4 207 58.3 8 2.3 355 100.0
unidades da rede de protecao
social
Reunibes periddicas com os
funcionarios/dirigentes
responsaveis individualmente 104 29.3 243 88.5 8 2.3 355 100.0
por todas as unidades da rede
de protecao social
Contatos periédicos por
tolofona 250 70.4 a7 27.3 g8 2.3 355 100.0
Aplicacao de questionarios de 29 8.9 318 896 8 23 355 100.0
acompanhamento ) ’ ’ )
Visitas, reunides e/ou contatos
realizados  esporadicamente, 8 23 339 95.5 8 2.3 355 100.0
quando ha necessidade
Outros 29 8.2 318 89.6 8 2.3 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

264



Grafico CVI - Havendo ac¢oes de articulagao e coordenacao da rede de protegao social basica pela equipe
técnica do CRAS, como elas ocorrem
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No que se refere a percepcdo dos coordenadores dos CRAS quanto ao grau de
cooperagao das entidades da rede sdcio-assistencial sob sua coordenagao, cerca de 90%
afirmaram que existe uma cooperacdo entre elas e apenas 7% disseram haver algum tipo de

resisténcia a cooperagao entre os membros da rede.

Tabela 162 - Avaliacao do grau de cooperacao das entidades socio-assistenciais da rede de protecao basica
sob coordenacao do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e procedimentos

s e Percentual Percentual
Frequéncia Percentual Valido Acurmulads
Ha uma cooperagac das
entidades da rede 82 33,5 845 4.5
Ha uma cooperacao razoavel 138 56,3 58.0 92.4

das entidades da rede

Ha uma resisténcia em
cooperar pela maioria das 18 7,3 7.6 100,0
entidades da

Total 238 97,1 100,0
Missing NR 7 2,9
Total 245 100,0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CVII - Avaliagao do grau de cooperagao das entidades sdcio-assistenciais da rede de protegao
basica sob coordenacgédo do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e procedimentos

B Ha uma cooperagao das
entidedes da rede

B Ha uma cooperagao
razoavel das ertidades da
rede

B Ha uma resisténcia em
cooperar pela maioria das
entidades da

Ainda, no que diz respeito a articulagao da rede, e mais especificamente no que se refere a
cooperagao entre o governo e entidades privadas ou nao governamentais, tem-se que
aproximadamente 89% avaliam que a existéncia de uma relagdo convenial, com repasse de
recursos publicos, constitui um fator facilitador (em quase 70% dos casos) ou determinante (em
cerca de 19% dos casos) para a existéncia de cooperagdo entre governo e setor nao
governamental.

Tabela 163 - Sobre o mesmo tema, tomando-se apenas as entidades privadas, para que haja tal cooperacao,
a existéncia de uma relagao convenial com repasse de recursos publicos para essas entidades é, na sua

opiniao:
Freqliéncia Percentual Pe&:ﬁr&gxa[ ::3::3“:::’
Um fator facilitador 240 67.6 70.4 70.4
Um fator determinante 63 17.7 18.5 88.9
Indiferente 38 10.7 1.1 100.0
Total 341 96.1 100.0
Missing NR 14 3.9
Total 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CVIIl - Sobre o mesmo tema, tomando-se apenas as entidades privadas, para que haja tal
cooperacao, a existéncia de uma relacao convenial com repasse de recursos ptiblicos para essas entidades
&, na sua opiniao:

m Um fator facilitador
B Um fator determinante

® Indiferente

No que se refere a articulagdo existente entre os servicos de protecdo basica
desenvolvidos no CRAS e algum CREAS, 58,4% dos respondentes disseram ndo haver essa
articulagao, enguanto que menos de 41,6% diz que essa articulagao existe.

Tabela 164 - Se no municipio, o CRAS possui articulagcao com algum CREAS

Freqiiéncia Percentual Pe‘;;?il:’t‘;xal ::::S:::L
Sim 147 41.4 41.6 41.6
Nao 206 58.0 584 100.0
Total 353 99.4 100.0
Missing NR 2 0.6
Total 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CIX - Se no municipio, o CRAS possui articulacao com algum CREAS

mSim

® Nio

Para 55,1% das respostas, existe um levantamento da rede de protegao social especial
existente no territério, embora tenha também um nimero bastante significativo de respostas
que sinalizam que nao ha esse levantamento (aproximadamente 45%). Esse numero é
bastante alto, uma vez que se refere ao conhecimento de um fator crucial para o desempenho
dos CRAS, relativo aos servigos existentes na rede que atendam situagdes de média e alta
complexidade. Sem o conhecimento da rede de protecao especial por parte de quase metade
dos coordenadores do CRAS, o trabalho desenvolvido na protecdo basica fica prejudicado,
pela fragilidade da continuidade do encaminhamento das familias aos servigos de protecédo
especial, que apresentam um grau de complexidade média ou alta.

Tabela 165 - Se existe, no CRAS, um levantamento da rede de protecao social especial existente no seu

territorio
Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Casos Sim 195 54.9 55.1 55.1
Nao 159 44.8 44.9 100.0
Total 354 99.7 100.0
Missing NR 1 3
Total 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CX - Se existe, no CRAS, um levantamento da rede de protecao social especial existente no seu
territorio

mSim

B Nio

Ainda em relagdo a articulagdo entre CRAS e CREAS, cerca de um terco dos
coordenadores de CRAS (27%) responderam que, diante de uma demanda de atendimento
tipico de protecao social especial, as préprias equipes prestam o atendimento, e cerca de 30%
encaminha para os CREAS. Outro encaminhamento bastante utilizado consiste em encaminhar
a familia ao 6rgao gestor. Mas a grande incidéncia de respostas refere-se ao encaminhamento
das familias diretamente para as entidades prestadoras de servigcos de protegdo especial
(34,1%) e ao encaminhamento das familias aos conselhos tutelares e conselhos de direitos
(41%).

Esse ponto revela uma tens@o na conformagao da rede de atendimento, uma vez que a
analise aponta que os encaminhamentos néo se dao diretamente do CRAS para o CREAS, que
nao existe um sistema direto de encaminhamento, uma vez que os casos de violagdo de
direitos (média ou alta complexidade) sdo encaminhados aos conselhos (tutelares ou de
direitos) antes de serem repassados aos CREAS.

Pela maneira como a alternativa foi colocada no questionario, pode-se afirmar que a

~

significativa frequiéncia de respostas a opgcao dos conselhos de direitos ndo se deveu

exclusivamente a presenga destes. Em conjunto com os conselhos de direitos, os conselhos
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tutelares foram citados na alternativa, o que pode explicar parte das respostas direcicnadas a
este guesito. De tode modo, a intermediagao do conselho de direitos para ¢ encaminhamento
das familias ac CREAS é algo sem fundamento, de acordo com o que se encontra estabelecido
nas normativas do SUAS e do CRAS. O papel dos conselhos de direitos nao €, de fato, fazer
encaminhamentos de familias, mas sim exercer o contrale plblico sobre as poaliticas. Resta
saber se de fato sdo os conselhos de direito ativados no processo de intermediagdo dos casos
da rede de protecdo basica para a especial. As normativas da politica, contudo, ndo sdo claras
guante aos procedimentos de encaminhamente de uma rede para outra, nem a respeito do
papel que se deve atribuir ao equipamento para articulagao da rede de protegdc social de
média complexidade, os CREAS. Esse & um ponto sensivel da politica e as solugdes ainda ndo
estdo presentes na pratica de atuacéo dos gestores e coordenadores da protegdo social no
ambito municipal.
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Tabela 166 - Na presenca de uma demanda de atendimento tipico de prote¢éo social especial, como o CRAS
que vocé coordena procede

Marcou Nao marcou Missing Total

Frequéncia Percentual Freqiiéncia Percentual Frequéncia Percentual Freqiéncia Percentual

Presta ela préprio o

atendimento, através
de S equipe 96 27.0 258 72.7 1 0.3 355 100.0

técnica

Encaminha a familia
para o CREAS

Encaminha a familia
para o érgao gestor

104 293 250 70.4 1 0.3 355 100.0

69 19.4 285 80.3 1 0.3 355 100.0

Encaminha a familia

diretamente para

uma entidade 121 341 233 65.6 1 0.3 355 100.0
prestadora de servigo

de protecéo especial

Encaminha a familia
diretamente para
uma entidade
prestadora de
servicos de outras
politicas publicas

71 20.0 183 79.7 1 0.3 255 100.0

Encaminha a familia

diretamente para um

Conselho de Direito 146 41.1 208 98.6 1 0.3 355 100.0
(Conselho Tutelar, do

idoso etc..)

Outro 11 3.1 343 96.6 1 0.3 355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

271



Grafico CXI - Na presenca de uma demanda de atendimento tipico de prote¢ao social especial, como o CRAS
que vocé coordena procede

146

Analisando a articulacdao do CRAS com a rede de servigos de outras politicas sociais,
tem-se que para cerca de 74% dos respondentes, existe um levantamento dessa rede. Ou
seja, essa rede é conhecida. Esse ponto é importante pois uma grande parte dos
encaminhamentos realizados pelo CRAS sao para atendimento de outras politicas sociais, o
que demanda, por parte das equipes técnicas do CRAS, um mapeamento adequado da rede
de servigos existentes no ambito de outras politicas para além da assisténcia social. Entretanto,
tem-se que para cerca de 26% dos coordenadores nao existe esse levantamento, o que revela
uma grande fragilidade do CRAS atuar como elemento de articulagdo com as demais servigos
sociais prestados por outras politicas publicas.
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Tabela 167 - Se existe um levantamento da rede prestadora de servigos de outras politicas sociais no seu

territério
Percentual Percentual
Freqiiéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 261 73,5 73,7 73,7
Nao 93 26,2 26,3 100,0
Total 354 99,7 100,0
Missing NR 1 ke
Total 355 100,0

Grafico CXIi - Se existe um levantamento da rede prestadora de servigcos de outras politicas sociais no seu
territorio

Uma questdo relativa a rede de servigos, portanto, consiste em verificar se existe um
conhecimento, por parte dos gestores, acerca da existéncia da rede de servicos de baixa e de

média ou alta complexidade e também dos servigos de outras politicas sociais.

Um ponto central para balizar o desempenho do CRAS consiste em analisar sua
articulagado com a rede de servicos, sua capacidade de encaminhar, acompanhar o
atendimento e identificar sua resolutividade, ou sua capacidade para responder aos problemas
e demandas identificados nas familias no territério de abrangéncia do equipamento. Quando
indagadas sobre o acompanhamento das atividades desenvolvidas pelas entidades/servicos,
tem-se que 80% dos respondentes afirmaram realizar esse acompanhamento.
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Tabela 168 - Se a equipe técnica acompanha as atividades desenvolvidas por entidades/servigos

Percentual Percentual
Frequéncia Percentual Valido Acumulado
Sim 284 80.0 80.0 80.0
Nao 71 20.0 20.0 100.0
Total 355 100.0 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE

Grafico CXIIl - Se a equipe técnica acompanha as atividades desenvolvidas por entidades/servicos

o Sim

m NEo

Na analise da forma como esse acompanhamento é feito, tem-se que quase 60% dos
coordenadores responderam que esse acompanhamento é realizado via contatos telefénicos. A
segunda opcdo mais marcada para descrever como ocorre essa atividade de
acompanhamento, com mais de 45% das respostas, refere-se a visitas periédicas as entidades
que compdem a rede de servigos. Outra forma bastante presente pela qual esse
acompanhamento ocorre é por meio de reuniées com os representantes das entidades, com
quase 37% das respostas.
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Tabela 169 - Como é feito esse acompanhamento

Marcou Nao marcou Missing (NA e NR) Total
Freqiié¢ Percentu Freqiénc Percent Freqiénc Percent Freqiié Percent
ncia al ia ual ia ual ncia ual
Visitas pericdicas as
organizagbes da rede de 161 454 122 34.4 72 20.3 355 100.0
protecao
Reuniac periédica com os
ﬁ::'igggfssgeas‘:gg:a;g‘;mtpggz 131 36.9 152 42.8 72 20.3 355 100.0
social
Contatos:  periodicos, par  gag 58.6 75 21.1 72 20.3 355 100.0
telefone ) ) ) :
Visitas efou contatos nao
periddicos, dependentes da 14 3.9 269 75.8 72 20.3 355 100.0
demanda
Qutros 14 3.9 269 75.8 72 20.3 355 100.0
Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
Grafico CXIV - Como é feito esse acompanhamento
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Buscando qualificar a relagdo do CRAS com outros servigos ou programas sociais, e
hierarquizando os servigos de acorde com o volume de encaminhamentos realizados, tem-se
que a grande parte dos encaminhamentos realizados pelas equipes do CRAS refere-se aos
servigos publicos ou privados de salde, com quase 41% dos respondentes marcando essa
como primseira prioridade de demanda. Em seguida, tem-se ¢ encaminhamento para o
Programa Bolsa Familia, com mais de 37% das respostas que sinalizaram esse

encaminhamento como primeira prioridade.

Na posicdo de segunda prioridade guanto aos encaminhamentos para outras politicas
publicas, tém-se os servigos de salde (com quase 26%), o Programa Bolsa Familia {com
quase 27%) e o Conselho Tutelar, que aparece como segunda prioridade para
encaminhamento das demandas para cerca de 22% dos respondentes.

Os servigos de educagio aparecem de forma significativa como terceira prioridade de
encaminhamentos realizados pelos CRAS, com 22% das respostas. O Conselhe Tutelar
também aparece como terceira prioridade para encaminhamentos, com cerca de 24% das

respostas.

De toda forma, independents da hierarquia ou do ranking dos encaminhamentos para
outras politicas pablicas, tem-se que o0s servigos de saude, o Programa Bolsa Familia, o
Conselho Tutelar e os servicos de educagdo foram os destinos quais os CRAS mais
encaminharam familias. Por este dado, percebe-se a centralidade de demandas que chegam
aos CRAS relacionadas a problemas de salide, beneficios de transferéncia de renda e
protecdo social especial, no gue se refere a demandas por outras politicas publicas

relacionadas a politica de assisténcia social.
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Tabela 170 - Encaminhamentos para servigos de outras politicas publicas

Marcou apenas

Primeira Segunda Terceira com Y Total
Freqii Percen Frequé Perce Frequ Perce Frequ Perce Frequ Perce
éncia tual ncia ntual éncia ntual éncia ntual éncia  ntual
Servicos Publicos ou
Privados de Satide 140 40.7 86 25.9 55 16.4 3 20.0 284 27.7
Servicos Publicos ou
Privados de Educacao 6 1:7 34 10.2 74 221 3 20.0 T1# 11.4
Orgaos/setvicos
relacionados a Trabalho 22 8.4 25 7.5 31 9.3 0 0.0 78 7.6
e Emprego
Servicos ou Programas
de Seguranca Alimentar 18 5.2 10 3.0 18 54 2 13.3 48 4.7
Coordenagao Municipal
do Programa Bolsa 129 37.5 88 28.5 45 13.4 3 20.0 265 25.8
Familia
Conselho Tutelar 21 6.1 72 21.7 79 23.6 3 20.0 175 17.1
Conselhos de Politicas
Plblicas e Defesa de 4 1.2 13 3.9 22 6.6 1 6.7 40 3.9
Direitos
Fidolog. e Inclusse 1.2 4 12 11 3.3 0 0.0 19 1.9
Digital : 4 - : :
Total 344 100.0 332 100.0 335 100.0 15 100.0 1026 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 — FJP/SEDESE
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Grafico CXV - Encaminhamentos para ser

vicos de outras politicas publicas

Interessante observar que, mesmo quando
familias, para quase 80% dos respondentes,
desenvolvidas no CRAS.
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encaminhadas para outros servicos, as
continuam freqiientando as atividades
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Tabela 171 - Se as familias encaminhadas para a rede de outros servicos de protecao basica, especial ou de
outras politicas sociais continuam participando das atividades do CRAS

Casos

Missing
Total

Freqgliéncia Percentual

tr\f:c;t[?amememe 29 82
Freqlientemente 053 71.3
Raramente 71 20.0
Nunca 1 0.3
Total 354 99.7
NR 1 0.3

355 100.0

Fonte: Banco Coordenadores, 2008 - FJP/SEDESE

Percentual Percentual
Valido Acumulado
8.2 82
71.5 79.7
20.1 99.7
0.3 100.0
100.0

Grafico CXVI - Se as familias encaminhadas para a rede de outros servicos de protegdo basica, especial ou
de outras politicas sociais continuam participando das atividades do CRAS

B Muito freglentemente
B Freguentemente
B Raramente

m Nunca
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5. Conclusao

A Constituicdo Federal de 1988 iniciou um processo de fortalecimento da Assisténcia
Social ao concebé-la como um direito do cidadao. Tornou-se, portanto, dever do Estado gerir a
politica publica de Assisténcia Social, agora incorporada no rol das politicas de Seguridade
Social e pautada sobretudo na matricialidade sociofamiliar e no territério. A partir de entao, com
o advento da Lei Orgénica de Assisténcia Social (LOAS), da Politica Nacional de Assisténcia
Social (PNAS) e com a implantagio do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), este
processo vém se consolidando e gradativamente dando forma a politica de Assisténcia Social,
de modo a tornar realidade as normativas constitucionais.

A Assisténeia Social estruturou-se ao longo desses anos sobre alguns pilares
fundamentais como a descentralizagao, a participagao e o controle social. Algumas dessas
bases constituem um desafio permanente para a gestdo da Assisténcia. Além disso, diante do
dinamismo, da diversidade e da complexidade da realidade social, o SUAS reconhece a
necessidade de planejar e implementar a politica de Assisténcia Social nao de forma isolada,
mas de maneira coordenada e convergente com as demais politicas publicas, visando
organizar “uma gama diversificada de servigos que atendam as especificidades da expresséo
da exclusao social” (BRASIL, 2004; 41) Surge portanto outro desafio, o da intersetorialidade,
que afirma que a responsabilidade social, direta ou indiretamente, é inerente a todas as
politicas publicas.

A pesquisa pretendeu diagnosticar o desenvolvimento recente da politica de assisténcia
social no estado de Minas Gerais, enfocando aspectos institucionais, politicos e administrativos
da gestdo da assisténcia social nos municipios mineiros e caracteristicas de processos,
estrutura fisica e de pessoal e dos servigos oferecidos pelos equipamentos de protecao social
basica. Essa segao resgata, de forma sintética, alguns pontos que devem ser destacados dos
resultados da investigacao.
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Gestdo da assisténcia social nos municipios mineiros

A institucionalizagdo da politica de assisténcia social nos municipios mineiros & parte
fundamental do processo politico recente de consolidagdo do campo de assisténcia social
como politica publica no Brasil. A diretriz da descentralizagdo estabelece o desafio de dotar
municipios com distintas realidades socio-econdmicas de capacidade estatal suficiente para
lidar com a elaboragdo e execugéo de agdes e programas governamentais. A consolidagio do
SUAS passa necessariamente pela provisdo municipal efetiva de beneficios e servigos sécio-
assistenciais e pela articulagdo das redes de servicos existentes no ambito local,
governamental e ndo governamental. Passa também por uma necessdria articulagdo entre os
entes federados, que devem atuar de forma coordenada para viabilizar a implementagéo do
SUAS. Essa articulagde envolve aspectos de financiamento e gestdo da politica, visando a

criagdo e o fortalecimento da capacidade dos municipios para sua execucgao.

A andlise dos guestionarios aplicados aos gestores municipais da assisténcia social e
demais técnicos da area permite gue se estabelegam algumas conclusdes relativas a
estruturagdo e funcionamento dos 6rgaos gestores. Em particular, foram analisados ¢ perfil
dos gestores, organizacdao da estrutura administrativa e de pessoal, financiamento e
gestdo orcamentaria, planejamento ¢ gestdo da informagédo e a articulagdo da rede
social.

Com relagdo ao perfil dos gestores de assisténcia social, a maioria tem entre 31 ¢ 50
anos de idade, & do sexo feminino, nivel superior formagdo nos cursos de Servigo Social,
Pedagogia/Normal Superior, cargo somente comissionado e esta na fungio no periodo de 2 a 4
anos em dedicacdo exclusiva. Somente 30,7% dos gestores sio estatutarios, percentagem
baixa que pode ser explicada pelo fato de © cargo de gestor ser de confianga e com atribuigoes

eminentemente politicas.

Cutra constatagio interessante foi de que de uma maneira geral, tem-se um aumento na
proporgao de gestores com dedicagdo exclusiva a fungdo, quando se observa a transigdo do

nivel de gestéo inicial ao de gestao plena.

A organizacao da estrutura administrativa e de pessoal demonstra que para um pouco
mais de dois tergos (69,1%) dos municipios respondentes o 6rgdo gestor da assisténcia é
caracterizado exclusivamente como Secretaria Municipal. Quanto a divisdo administrativa entre
protecao social basica e especial, menos da metade (42%) dos municipios pesquisados adotou

este formato de estrutura administrativa, de maneira que a maioria ainda esta se estruturando
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para adotar tais critérios. E importante sinalizar, contudo, que a divisdo da estrutura
administrativa entre protecao social basica e especial ndo é algo absolutamente necessario em
todos os municipios. Pode-se pensar que essa divisdo ndo € independente do porte do
municipio, sendo sua auséncia efetivamente um problema para aqueles municipios com um
numero elevado de familias em situacdes de vulnerabilidade de média e alta complexidade.

Essas situagdes, geralmente, tém relagdes com o tamanho da populagdo do municipio.

A composigdo da equipe administrativa, como esperado, progride paulatinamente com ¢
aumento do porte do municipio, sendo predominantemente de 1 a 3 funcionarios nos
municipios Pequeno | e com mais de 20 funcionarios nos municipios Médio, Grande e
Metrépole. As duas dificuldades mais citadas com relagdo a gestio da assisténcia social foram,
em primeiro lugar, a falta de recursos humanos e/ou auséncia de capacitagdes {19,9%); e, em
segundo lugar, a auséncia ou insuficiéncia de recursos financeiros (18,5%). Os dois principais
elementos que constituem a capacidade estatal de uma gestido — pessoas e recursos — faram
destacados como obstaculos para a melhoria da gestdo no campo da assisténcia social.
Entretanto, apesar desse fato, a percepgdo da maioria dos respondentes (91,2%) é de que a
capacidade do o6rgao gestor da assisténcia social de processar demandas é boa ou dtima.

Quanto ao financiamento e gestiao orgamentaria da assisténcia social, tem-se que os
municipios e ¢ governo federal participam como principais co-financiadores da politica. A
participagdo do governo estadual no financiamento da politica é bastante pequeno,
principalmente se comparado com o aporte do governo federal e governos municipais. Os
servigos sécio-assistenciais apontados pelos respondentes por mais freglientemente receber
co-financiamento municipal sdo aqueles para criangas de 0 a 6 anos, as entidades de
convivéncia para idosos e 0s gue prestam servigos sdocio-assistenciais para jovens de 6 a 14
anos, nesta ordem. Pelos dados recolhidos, os municipios em Gestao Plena informam transferir
recursos em uma freqliéncia maior as entidades sécic-assistenciais se comparados aocs

municipios da Gestdo Basica e Inicial.

A quase totalidade dos municipios recebe o co-financiamento do IGD, utilizando-o
prioritariamente para locagaco/aquisicdo de equipamentos eletronicos ou de informatica. Os
outros bens adquiridos com maior fregléncia pelos gestores, na seqiiéncia, foram a
locagdo/aquisicdo de equipamentos, como mobilia, espago fisico e veiculos, e material de

consumao,
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No que diz respeito aos recursos do Piso Basico Fixo {PAIF) ou custeic do governc
estadual para os CRAS, nota-se que 72,6% disseram que recebem este tipo de recurso.
Destaque-se que 23,1% dos municipios em Gestdo Basica ndo recebem co-financiamento para
o funcionamento dos CRAS, ao passo que este nimero sobe para 31% dos casos, quando se
tomam os municipios em Gestdo Plena. A utilizagdo deste recurso se da predominantemente
para contratagdo de recursos humanos, aquisicdo de material para oficinas ou grupos sécio-
educativos e de material para consumo.

A provisdo de beneficios eventuais, por sua vez, € uma pratica em quase todos os
municipios {em 96,86% dos casos). Os beneficios mais comumente fornecidos pelos municipios
mineiros pesquisados séo o auxilio funeral (91,5%), as cestas basicas {83,3%) e a segunda via
de documentos (68,8%). O 6rgdo gestor da assisténcia saocial € ¢ local mais utilizado para
distribuigao dos beneficios (em 84,2% dos municipios), seguido dos CRAS (32,1% dos casos).
Entretanto, é significativa a presenga de agles e processos executados pela area de
assisténcia mas que se referem a politica de sadde, por exemplo, como aquisicdo de
medicamentos e realizagdo de exames. E bastante expressivo o nimero de municipios que

dizem oferecer medicamentos (62%) e financiar exames de altos custos (53,8%).

Cerca de 81% dos municipios afirmaram ter dificuldades de executar os recursos
disponiveis para a assisténcia social. A dificuldade apontada mais vezes pelos respondentes €
a incompreensdo do que pode ser adquirido com recursos para a assisténcia social {98
respondentes), seguide da vinculagdo dos recursos para assisténcia social a programas
especificos (83 respondentes), o que dificultaria um usc mais flexivel dos recursos de acordo

com as demandas e prioridades destacadas nos municipios..

As prescrigdes para melhorar a execugdo dos gastos na drea passariam, portanto, pela
melhor definicdo tedrica e pratica da intervengao da assisténcia social e seu esclarecimento
para gestores e técnicos responsaveis pela execugdo dos recursos e pela revisdo da
vinculagdo necessaria do gasto a programas especificos ou ainda pelo estabelecimento de
detalhamento de custos dos servigos sdcio-assistenciais.

O gestor estadual aparece sendo fonte de esclarecimentos e assessoramentos da politica
pelos municipios. Nao obstante este fato, para a maicria dos municipios (141 deles), ha
demandas nao atendidas ou atendidas insatisfatoriamente pelo gestor estadual, dentre as
quais se destacam capacitagbes sobre a gestdo de recursos financeiros, as visitas in loco por

meic das regionais e capacitagdes guanto a gestao de programas e projetos sociais.
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Por fim, tratou-se do controle exercido pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social
sobre os gastos plblicos sécio-assistenciais. A maioria dos respondentes, 173 municipios ou
74,3% do total, responderam que ¢ conselho controla os gastos muito freqlientemente ou
freqlientemente. Em complemento, a maioria dos conselhos € avaliada como tendo uma
atuagdo mediana, tendo sido essa a resposta para 127 municipios ou 54,7% dos casos. Note-
se gue os respondentes dos municipios em Gestao Plena apontam em maior proporgio que
seus respectivos conselhos funcionam melhor, em comparagdc com municipios em outros

niveis de gestao.

No aspecto do planejamento e da gestdo da informagao, a maioria dos respondentes
(92,2%) manifestaram conhecer ¢ que dispde o Plano Municipal de Assisténcia Social. Quanto
a correspondéncia do Plano as acgbes efetivamente realizadas pelo municipio, 59%
responderam que os planos sao adequados. Para os que registraram inadequagdes no Plano,
a maioria respondeu gue isso decorre da rapida desatualizagio deste frente acs desafios da
gestdo social. Esse ponto é importante, pois embora uma grande maioria tenha afirmado
conhecer o conteldo do Plano, esse ndo € plenamente utilizado pelo conjunto dos municipios

como ferramenta fundamental para a implementagao da politica.

Quanto ao plansjamento das atividades de protecdo social para um periodo previamente
definido, 63,8% responderam que adotam tal pratica. Destes, no entanto, somente um pouco
menos da metade realiza calendério das atividades de protegio social planejadas efou um

plano de agbes e metas, o que é um indicio de que o planejamento das atividades ¢ limitado.

Qutra observagdo importante remete a realizagido de diagndstico. Do total de municipios
pesquisados, 57,8% dos gue estac em Gestdo Basica e 62,1% dos que estdo em Gestdo Plena
realizam diagnostico, ou seja, aproximadamente 40% dos municipois nestes niveis ndc estic
de acorde com os requisitos definidos na NOB-SUAS. Outro requisito relevante é a definicdo de
formas definidas de avaliagdo. Cerca de 65% dos municipios ndo possuem tal ferramenta de
gestdo, sendo que algo em torno de metade dos municipios em Gestdo Plena ndo a possuem.
Por fim, quanto a existéncia de indicadores, registro e acompanhamento dos mesmaos por meio
de ferramentas informatizadas, percebe-se que poucos municipios possuem tais
procedimentos. Aproximadamente um quarto dos municipios pesquisados realiza as duas
primeiras atividades, nUmero gue cai para 13,7% quando se analisa a presenga de sistema
informatizado de acompanhamento. Novamente a questdo do porte dos municipios pode fazer
diferenga para qualificar essa informagdo. A auséncia de sistemas informatizados sobre as
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condigoes da familia e do territério e sobre as agdes da politica, embora seja um problema em
si, pode ser mais contundente e trazer implicagdes maiores para os municipios de porte médio,

grande & metropole, em relagdo aos municipios de pequeno porte.

Contrapondo-se a realizagdo de diagndstico e a existéncia de planejamento, observa-se
que nos municipios que realizam diagnéstico, a pratica do planejamento também é mais
recorrente. Contudo, 40% dos municipios que realizam diagnésticos, ndo fazem um
planejamento das atividades de protegéo social. Tomando-se a pratica da avaliagdc e de
planejamento, tem-se que quase 55% dos municipios que fazem planejamento ndo desenvolve
avaliagbes, ou seja, ndo possuem um processo que permite aferir se os resultados esperados

estao sendo alcangados e detectar se & necessario mudar as rotas anteriormente planejadas.

Fechando a andlise guanto & gestéo da informagdo nos municipios mineiros, foi realizada a
contrapesigdo entre a ocorréncia de diagnostico, planejamento e avaliagdo, simultaneamente.
Somente 57 municipios, do total pesquisado, desenvolvem as trés atividades em conjunto, ao

passo, em outro extremo, 47 municipios nédoc realizam nenhuma destas atividades.

De relevante para a gestdoc municipal da assisténcia social, a Gltima caracteristica
abordada no relatério foi relativo a percepgao dos gestores quanto a articulacéo da rede de
protecdo social. Os CRAS foram apontados como quantitativamente insuficientes para
propiciar a articulagde em 56,3% dos municipios. O maior grau de satisfagio,
comparativamente, deu-se nos municipios Pequeno [, e a maior porcentagem de insatisfagédo
ocorreu para os municipios de Porte Médio, além da Metrépole. Q critério efetivamente utilizado
para a delimitagdo do territorio de referéncia dos CRAS foi 0 mapeamento das areas de maior
vulnerabilidade.

Quanto a provisdo de servigos sécio-assistenciais pelas entidades na rede, apenas 21,8%
dos municipios possuiam os 6 servigos perguntados. Os servigos mais deficientes sdo as
prestacdes sbcic-assistenciais para Jovens de 18 a 29 anos. No entanto, a situagédo para os
outros servigos € também muito precaria. Quando se leva em consideragdo o critério de
suficiéncia, em todos o0s servigos, a quantidade de municipios gue declararam que os servigos
sdo insuficientes é, na média, o dobro da quantidade de municipios que afirmam que os
servigos sdo suficientes, havendo significativa correlagdo entre porte e presenga de servigos.
Deste mode, quanto menor ¢ porte, pior a rede de protegdo sécio-assistencial. Por fim, em

caso de inexisténcia de entidade na rede, os drgdos gestores tém indicado, na maioria dos
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casos {86 municipios), que os CRAS se capacitem para a prestagdo desse servigo no seu
territério.

Na presenga de situagéo tipica de protegdo social especial, os respondentes indicaram
recorrentemente a necessidade de se encaminhar a familia para o drgdo gestor (91,9% dos
respondentes), ou entdo o procedimento de se encaminhar o caso ac CREAS (75,2%). A
grande maioria, 70,7% dos respondentes, ndo possui CREAS para articular a rede de protegao
social especial.

Quanto a interagdo com outras politicas publicas, 170 ou 73% dos respondentes disseram
que ha reunides periddicas entre gestores e técnicos da assisténcia e seus pares de outras
politicas sociais. Para a maioria, a integragio entre a assisténcia e as outras politicas se dd em
grau médio. A integragdo mais recorrente entre a assisténcia social € com a saude (96,2%),
educagao (93,6%) e previdéncia social (56,4%), reproduzindo as mesmas areas indicadas pela
NOB-SUAS como prioritarias para articulagéo.

A articulagao da rede, por sua vez, & exercida simultaneamente pelo CRAS e pelo drgao
gestor, de modo que © érgdc gestor participa ativamente da articulagdo em 83% dos
municipios, por meio de contatos telefbnicos ou por visitas periddicas. Somente em 12
municipios, ou 5,5% dos casos, ha uma declaragao de resisténcia das entidades da rede em
cooperar, sendo ¢ estabelecimento de convénios, com repasse de recursos, considerado um
fator facilitador para cooperagao.

Por fim, para este dltimo aspecto da gestdo municipal da assisténcia social, destaque-se
que somente 33% dos municipios disseram possuir algum instrumento de cooperagdo com
outros municipios, ao passo que 79,4% dos municipios respondentes afirmaram que néo existe
nem atuagdo no dmbito micro-regional.

As informagdes acima permitem caracterizar as condigdes da gestdc municipal da
protegdao social e, por conseguinte, identificar como tem se dado a implementagdo do SUAS
nos municipios mineiros e os desafios ainda pendentes em termos de construgdo de

capacidades para a produgido da politica, seus bens, programas e servigos.

A secdo seguinte apresenta pontos relativos aos equipamentos da protecdo basica,
permitindo complementar a analise da gestado da politica de assisténcia no ambito local.
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Os equipamentos da protecdo social bdsica

Os Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) sintetizam boa parte da nova
engenharia operacional constituida para pelitica de assisténcia social: um equipamento publico
para atuagéo sobre a pobreza e vulnerabilidade por meio da articulagdo da rede de protecdo
social municipal de matriz territorial @ com foco no trabalho com as familias. Este equipamento
& caracterizade simultaneamente como “porta de entrada” e “espinha dorsal” do SUAS.

O questionario aplicado para coordenadores ou técnicos que compdem a equipe que
constitui 0 CRAS teve como objetivo caracterizar os principais ativos destes equipamentos, em
termos dos principais insumos (estrutura fisica, recursos humanos e materiais) a disposicdo
para o trabalho com as familias, e as atividades ou produtos dai decorrentes, identificando
metodologias e estratégias de intervengao utilizadas ou evidenciando a auséncia ou fragilidade

das mesmas.

A operacionalizago dessas dimensbes seguiu, no relatério de pesquisa, o delineamento
dos seguintes blocos: mapeamento da distribuicdo dos CRAS no estado, perfil dos
cocrdenaderes, financiamento dos equipamentos de protegdo social basica, estrutura
fisica, recursos humanos, funcionamento, cobertura, servigos e atendimento do CRAS,
planejamentc e gestdc da informacéo e territdério e articulagdo da rede sécio-
assistencial.

C mapeamento da distribuigdo dos CRAS no estado demonstrou que em 2008 ¢ estado
possuia ao todo 851 CRAS, com um crescimento de 31,51% em relagdo ac ano anterior. Em
termos de municipios atendidos com pelo menos um equipamento, em 2008 o nimero total era
de 521 municipios, um crescimento da ordem de 32,57% em relacdo ao ano anterior. A grande
maicria dos equipamentos esti na area urbana e ¢ ano com o maior nimero de implantagdes
de CRAS foi 2006.

C cruzamento da quantidade de equipamentos pelo nivel de gestdo dos municipios
mineiros apresenta como resultado a existéncia de um pouco mais de 10% de municipios em
Gestédo Inicial com CRAS, o que parece indicar a oportunidade para a expansdo destes
municipios para Gestdo Basica. Todavia, 21,3% do total de municipios habilitados em Gestao
Basica e um municipio em Gestde Plena ndo possuem ¢ equipamento da gestdo basica,
condigdo necessaria para que permanegam em suas respectivas habilitagdes.
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Esse ponto é bastante importants de ser destacado. A ocorréncia desse fendmeno, em
122 municipios pesquisados, revela um fato preocupante para a coordenagio da politica, que
ndo tem nesse conjunto expressivo de municipios as condicdes minimas exigidas para a
habilitagdo em gestéo basica e plena. O fortalecimento de mecanismos de accountability ou de
responsabilizagdo dos governos municipais quanto a essa inadequagdc devem fazer parte de
uma agenda cemprometida com a implementagéo do SUAS, que exige capacidade institucional
para a provisdo efetiva dos servigos socio assistenciais. A inexisténcia do CRAS é um
indicative da auséncia dessa capacidade e fica bastante claro ¢ papel e ¢ espago para a
atuagéo do nivel estadual e federal para o fortalecimento da gestdo municipal, com a criagée

de uma institucionalidade social adequada para a produgao da protegao social.

No que tange ao perfil des coordenaderes, a maioria € do sexo feminino, tem entre 20 e
40 anes de idade, nivel superior formagio no curso de Servigo Social, vincula-se ao municipio
através de contrato temporario com a prefsitura e esta na funcio ha mais de dois anos, néo
exerce exclusivamente a fungdo de coordenador do CRAS e trabalha cinco dias por semana
por 8 horas diarias.

Alguns cruzamentos de caracteristicas dos coordenadores com o porte SUAS demonstram
que a proporgdo que se aumenta o porte dos municipios, aumenta a propor¢do de
coordenadores estatutarios e com nivel superior; quanto ao regime de trabalho, a proporgédo
dos que trabalham 5 dias por semana vai de 77,4% para municipios Pequeno | para 100% na
Metrépole, o mesmo para horas de trabalho. No que se refere ao exercicio concomitante de
outras fungdes, municipios de porte pequeno tém uma proporgdo menor de coordenadores em
dedicagdo exclusiva do que municipics grandes. Em suma, 0s municipios pequenos
concentram os coordenadores de CRAS com os perfis menos favorecidos.

No que se refere ao financiamento dos equipamentos de protegdo social basica, as
principais fontes de co-financiamento sdo recursos municipais e federais, em particular o Piso
Basico Fixo. Tais recursos direcicnam-se em maior proporgdo aos municipios de porte
Pequeno I, Grande e Metrépole. O estado possui papel marginal na manutencéo das atividades
de protegac basica. Nao se pode afirmar, ainda, que haja complementaridade entre as redes
dos entes federados. Nao ha articulagéo entre os trés niveis de governo para o direcionamento
dos recursos da assisténcia social, nem uma padronizagdo dos valores aportados por cada

ente federade para o co-financiamento dos servigos. Evidentemente, esse é um fator que
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fragiliza a constituigdo de uma politica mais robusta e sustentada no ambito municipal,

tornando-a muito dependente das inflexdes e prioridades dos niveis mais ¢centrais de governo.

A estrutura fisica dos CRAS é abordada no questionario por uma série de caracteristicas
que escrutinam a implantagéde, descricdo do espacgo fisico e enumeragdo dos equipamentos
existentes. Para todos os municipios, divididos por porte, predominam a existéncia de GRAS

alugados. A excegdc & a Metropole, na qual a maioria dos equipamentos € prdpria.

Com relagdc ao compartilhamento dos equipamentos, na maioria deles (58,2%) seu
funcionamento é exclusivo. Nos municipios nos quais ha compartilhamento, predominam o
compartilhamento com a Secretaria Municipal de Assisténcia Social (para os municipios
menores), com ocutra unidade pdblica de servigos sécio-assistenciais (para 0s municipios
grandes) e outros érgdos ou programas ndo identificados no questionario {para 0s municipios
de porte Médio e a Metropole}. O cruzamente entre situagao do imével e compartilhamento dos
CRAS aponta que a distribuigdo de equipamentos compartilhados ou exclusivos ndo segue a
situagédo do imével. Na verdade, a proporgio de CRAS exclusivos € maior entre os alugados.

A acessibilidade dos equipamentos apresenta os seguintes resultados: a maioria dos
CRAS (em torno de 80%) encontra-se em condigdes de acessibilidade para idosos e
deficientes. Ndo ha, contudo, uma associagio entre situagao do imdvel e presenga ou nio das
condigdes necessdrias a esse quesito. A identificagdo dos equipamentos estabeleceu-se de
modo gue somente 16,9% dos CRAS ndo possuem qualquer tipo de identificagédo formal {placa
de identificagao).

Quanto ao espaco fisico, a maioria dos CRAS possui de 1 a 3 salas com capacidade
inferior a 15 pessoas {(77%]), de 1 a 3 salas com capacidade de 15 a 30 pessoas (69,3%), de 1
a 3 salas exclusivas de coordenacgio, equipe técnica ou administragdo (82,3%) e de 1 a 3
banheiros (89,6%). A quase totalidade possui recepgao e cozinha, na faixa de 96,3% e 94,8%
dos CRAS, respectivamente. Estes dados demonstram um desempenho satisfatérioc da maioria

dos equipamentos quanto ao espago fisico.

Uma ressalva deve ser feita para os casos da Sala Sécio-educativa com Familias/Agdes
Complementares com capacidade superior a 30 pessoas, que estd ausente em uma grande
quantidade de equipamentos, algo em torno de 43% dos CRAS de Porte Médio, Grande e
Metrépole, sendo este um requisito, de acordo com a NOB-SUAS.
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Por fim, guanto aos equipamentos, percebe-se que os CRAS sdo bem equipados. O
computador, o telefone, a televisdo e a internet sdo elementos comuns a maioria dos CRAS.
Uma excecéo relevante & o veiculo, presents apenas em 26,3%, o que denota limites quanto

ao alcance do territdrio e deslocamento por parte da equipe técnica.

Quanto aos recursos humanos que atuam nos CRAS, os dados recalhidos maostram que
a maioria dos funcionarios publicos que trabalha nos equipamentos € do sexo feminino, atuam
como assistentes sociais ou psicélogos, possuem vinculo de contrato temporaric com a
Prefeitura, trabalham de 30 a 40 horas semanais.

Quanto & composicdo minima da equipe de acordo com as normativas, por uma leitura
agregada dos dados, percebe-se que, com excegdo da fungao técnica de nivel superior para os
municipios do Pequeno Porte |, todas as fungbes estdo aquém do namerc minimo de
funcionarios previsto na NOB-RH/SUAS. Chama a atencgédo o descompasso entre ¢ numero de
técnicos de nivel superior existentes muito abaixo do requerido pelas normativas, para os
municipios dos Portes Médio, Grande e Metrépole. Ha ainda uma quantidade significativa de
CRAS sem a figura do coordenador, algo em torno de 25% dos equipamentos.

Para as caracteristicas de funcionamento, cobertura, servigos e atendimento do CRAS
alguns achados podem ser sintetizados. Na leitura sobre as principais vulnerabilidades do
territério, gue se denomina na normativa como vigilancia social, os coordenadores destacaram
que o desemprego e a insergdo precaria no mundo do trabalho constitui ¢ fator mais relevante,
com mais de 18,5% das respostas. Em segundo lugar, com mais de 10,2% das respostas, tem-
se a questio do trafico de drogas e dependéncia quimica, seguida de baixa renda e miséria -
com cerca de 9% das respostas — e da questdo do déficit habitacional, precariedade das
moradias e auséncia ou precariedade de saneamento basico, com 8% das respostas. Abaixo
de 8%, tem-se a questio da fragilidade dos vinculos familiares {7,2%); familias em situagio de
inseguranca alimentar (4,8%); situagdes de violéncia doméstica {4,2%) e outras situagdes de
violéncia no territério (3,4%).

Tomando-se as principais demandas que marcam o territdrio dos CRAS por categorias
agregadas, tem-se que as demandas mais freqlentes estdo associadas a pobreza ou baixa
renda (32,26% dos respondentes) e as vulnerabilidades internas (18,48%) e externas (28,45%)
a estrutura familiar.

Uma questio consiste em ler ¢ teritério buscande identificar suas vulnerabilidades. Outra

forma pela qual essa vulnerabilidade aparece consiste em analisar as demandas feitas pelas
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familias aocs CRAS. Se olharmos as demandas por beneficios e programas, como os
encaminhamentos para o Programa Bolsa Familia e para o BPC, temos que juntos esses
respondem por quase 21% das demandas que chegam aos CRAS. Qutros 20,5% sdo
demandas relativas & inseguranga alimentar {como cesta bésica) e demais beneficios
eventuais. Outros 13,4% sdo demandas relativas a servigos de protecdo especial. Com esses
valores, tem-se claro que um papel central efetivamente desempenhado pelo CRAS consiste
em facilitar o acesso a beneficios e servigos de protegdo social, cumprinde um importante
papel de expansao da cobertura das politicas de assisténcia social. Nao se trata apenas de
uma atuagéo do CRAS para "dentro” da politica de assisténcia social, mas para “fora”, para ¢

conjunto de politicas sociais locais.

Quando perguntados sobre como os problemas ou demandas das familias chegam ao
CRAS, 82% marcaram que as demandas chegam através dos encaminhamentos realizados
por técnicos das areas de educagdo e saude. Em 56% das respostas, as demandas séo
identificadas através da observagao direta e de visitas in foco e cerca de 47,3% apontam que
as demandas sdo encaminhadas pelo 6rgao gestor da assisténcia. E interessante observar o
alto volume de demandas que chegam ao CRAS pelo encaminhamento de outras politicas
publicas, sinalizando que esse equipamento e o0s servicos al prestados sio reconhecidos pelos

técnicos e equipes da educacao e saude como referéncia de atendimento no ambito municipal.

Qutra guestao que permite visualizar essa conexo refere-se a forma coma sdo escolhidas
as familias a serem visitadas. As indicagdes feitas pelos programas de saulde, educagio e
bolsa familia foi a opgdo mais marcada, com mais de 91% das respostas. Percebe-se que as
familias a serem visitadas sdo, na imensa maioria das vezes, escolhidas ou indicadas pelos
técnicos de outras politicas e programas, © que permite inferir que existe um fluxo entre os

servigos socio assistenciais, de transferéncia de renda e as politicas de salde e educagéo.

Quando se analisa o uso do tempo dos técnicos, tem-se que a maior parte do tempo é
dedicado as entrevistas individuais e visitas domiciliares (50,7%), e em 32,6% das respostas, 0
tempo dos técnicos € utilizado no desenvolvimento de outras atividades coletivas, comao
oficinas e grupos.

Na perspectiva de identificar os tipos de oficinas e atividades coletivas realizadas, a
pesquisa buscou mapear o contelido de cada oficina, o publico ao qual elas se dirigem, a
periodicidade com gue sdo realizadas e ¢ nimerc médic de paricipantes, tendo como

referéncia os Ultimos 8 mesas.
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As atividades de reflexdo, discusséo e palestras foram as atividades mais citadas dentre os
grupos e oficinas realizadas pelc CRAS, com mais de 31% das respostas. Em seguida, com
18,2%, tém-se as atividades voltadas para produgéo de artesanato (pintura em tecido, bordado,
croché, bijuterias e outros}). Na seqgléncia das principais oficinas e grupos realizados pelo
CRAS, tem-se as atividades lidico-pedagdgicas, de recreacio e lazer, com 10%; e atividades
de qualificagéo profissional e de geragdo de renda, com 9,5%. Com cerca de 8% para cada
opcgéao, tem-se 0s grupos voltados para atividades fisicas: e as grupos e oficinas voltadas para

arte, come danga, mdsica, teatro.

Agrupando as oficinas em quatro grandss categorias, tem-se que 61,6% dos grupos e
oficinas realizadas apresentam uma natureza sdcio-educativa; com 9,2% englobam Unica e
claramente atividades direcionadas a provisdo de capacidades ou competéncias para a
insergdo no mercado de trabalho e/ou de geragdo de renda; 6,6%; mesclam atividades sécio-
educativas e de trabalho e emprego & geragdo de renda; por fim, 1,5% foram oficinas destinas
a provisdo de servigos tipicos das politicas de Educagio ou Salde. Dentre as oficinas e grupos
sem fim especificado, tem-se 21% das respostas validas. Nesse caso (oficinas e grupos sem
fim especificado) nao foi possivel identificar, sequer minimamente, as finalidades das atividades

realizadas.

Quanto aos resultados percebidos pelos coordenadores das agdes desenvolvidas no
CRAS, tem-se que mais de 35% das respostas sinalizam gque houve alteragdes no campe da
auto-estima, autonomia e fortalecimento dos vinculos familiares. Tais mudangas, como visto no
marco tedrico & de acordo com as normativas do SUAS, sdo fundamentais de serem buscadas
a partir da intervengao que se faz junto as familias, na tentativa de uma superagio da condigédo
de vulnerabilidade. Em outre campo, mais tangivel, é interessante observar que 13,1% das
respostas apontaram que a geragdoe de renda e a inclusdao produtiva constituem resultados
satisfatérios alcangados junto as familias. Igual percentual das respostas sinaliza que o maior
acesso e participagao da populagdo em servigos/projetos/programas sécio assistenciais e em
outros  servigos/projetos/programas de outras politicas publicas constitui um  resultado
importante alcangado junto as familias a partir do trabalhe desenvolvido nos CRAS.
Novamente, a guestdo da ampliagdo do acesso a servigos socio assistenciais e demais
servigos das politicas sociais aparece como sendo um dos principais resultados ou efeitos da
agao do CRAS junto as familias.
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Em seguida, analisa-se a dimenséo do planejamento ¢ gestido da informagao, essencial
para o entendimento de como os CRAS vém exercendo a vigilancia social sobre seus

respectivos territorios de atuagéo.

Cbservou-se que somente em 412 equipamentos {(63,3%) ha diagndstico do territdrio de
abrangéncia. Quanto aos registros dos servicos e agdes do CRAS, 76% dos municipios
elaboram relatdrio mensal do quantitative de atendimento e a quase totalidade mantém
arquivos de prontuarios, a sua maioria em meio digital e semelhante ao modelo padronizado. A
maior parte dos equipamentos {681,6%), contudo, ndo possui sistema informatizado de registro

de informacgdes.

As informagdes armazenadas nos CRAS sdo usadas, na maior parte das vezes, sempre
que as familias procuram os equipamentos. As informagdes periodicamente registradas nos
prontuarios sio, majoritariamente, o histdrico pessoal/familiar, notagdes sobre visitas
domiciliares e a condigdo de pertencimento das familias a outros programas ou beneficios de
transferéncia de renda.

Cutro fator relevante, limitador da atuagic do equipamento, é a auséncia da listagem das
familias em descumprimento das condicionalidades da educagido e da salude em 25,7% e
31,6% dos equipamentos, respectivamente. Esse € um ponto importante, que se refere a uma
fragilidade na articulag@e entre o Bolsa Familia e os servigos sdcio assistenciais desenvolvidos
nos CRAS. Sem que os CRAS tenham acesso as informagdes sobre familias em
descumprimento das condicionalidades fica dificil estabelecer uma agédo de acompanhamento
desse grupo.

No que diz respeito a pratica de monitoramento e avaliagdo por parte das equipes que
compdem os CRAS, observa-se que um pouco mais da metade dos CRAS pesquisados realiza
avaliagae (51,8%) e utiliza indicadores para acompanhamento das atividades (62,5%).
Fazendo-se um cruzamento entre estas varidveis, percebe-se que dos equipamentos que
utilizam indicadores para o acompanhamento destas atividades 79,0% também realizam

alguma avaliagio sobre os resultados das atividades que desenvolvem.

A dltima dimensdo analisada no relatdrio pretende delinear o desempenho dos
equipamentos mingiros de protecao social basica quanto ao territério e & articulagio da rede
socio-assistencial.
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Um primeiro ponto consiste em observar a relagio entre ¢ nimero de familias residentes
no territoric, as familias vulneraveis, as cadastradas e as que efetivamente participam de
alguma atividade desenvolvida no CRAS. Ou seja, é importante identificar esse fluxo, ou filtro,

qgue nos permite ver gue existe uma redugao significativa entre esses estratos.

Mais de um tergo (32%) dos coordenadores ndo sabem informar o numero de familias
residentes no territorio de atuagdc do CRAS, proporgdo semelhante aos que ndo sabiam dizer
o numero aproximado de familias vulneraveis do territério. Quanto as familias cadastradas,
92% sabiam dizer o numero aproximado de familias registradas, uma informagéo mais dentro
do controle dos técnicos dos equipamentos. Por Ultimo, perguntou-se o namero de familias
cadastradas que freglientou ac menos uma atividade no CRAS, informagéo disponibilizada por
83% dos respondentes. Destague-se, contudo, que ha uma diminuigédo significativa do nimero
de familias residentes e vulneraveis em relagao ao total de familias atendidas.

Ao analisar a adequagdo entre a capacidade de atendimento do CRAS diante das
necessidades do territério, tem-se que para 36,4% dos respondentes, a capacidade de
atendimento do CRAS ndo & compativel com as necessidades do territdrio, uma vez que o
territdrio @ muito maior do que o que determina a politica nacional. Ndo € desprezivel que mais
de um tergo dos equipamentos responsaveis pela produgdo dos servigos sdcio assistenciais
julguem gue sua capacidade de atendimento € limitada em relagdo as demandas ou
necessidades do territdrio.

Quanto a avaliagdo da rede de servigos existente no territério, tem-se uma grande
demanda por servigos sdcio assistenciais para todas as faixas etarias. Para criancas de 0 a 6
anos a rede, embora existente, é insuficiente em mais de 52% dos casos e inexistente em mais
de 15% das respostas. Essa tendéncia se mantém mais ou menos constante para a rede de
servigos sécio assistenciais para criangas e jovens de 6 a 14, Nesse caso, a rede foi
considerada insuficiente em mais de 55% das respostas e inexistente para 12%. Para a faixa
de 15 a 17 anos, a rede foi considerada insuficiente em 50,7% e inexistente em 15,5%. As
redes de servigos para essas trés faixas de idade foi considerada suficiente para cerca de 25%
dos casos, com pequenas variagdes. A situagdo muda radicalmente para servigos na faixa de
18 a 29 anos. Para essa faixa, a rede foi considerada inexistente em mais de 54% dos casos e
em apenas 6,8% foi considerada suficiente. Para quase um tergo (27%), a rede, embora
existente, & insuficiente para atender a demanda. Percebe-se uma incidéncia maior dos

servigos de convivéncia para idosos. Para cerca de 34%, esta oferta foi considerada suficiente;
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Para 18% dos casos, foi considerada inexistente. No que se refere aos servicos de inclusdo
produtiva, em quase 28% foi apontado como inexistente e em mais de 50%, embora existente,

a oferta desse tipo de servigo foi considerada insuficiente.

Analisando a articulagao do CRAS com a rede de servigos de outras politicas sociais, tem-
se que para cerca de 74% dos respondentes, existe um levantamento dessa rede. Qu seja,
gssa rede @ conhecida. Entretanto, tem-se que para cerca de 26% dos coordenadores néao
existe esse levantamento, o que revela uma grande fragilidade do CRAS atuar como elemento

de articulagdo com as demais servigos sociais prestados por outras politicas piblicas.

Na perspectiva de identificar os fluxos de encaminhamentos realizados do CRAS para
outras politicas, tem-se gque guase 41% dos respondentes marcaram o encaminhamento a
salde como primeira prioridade de demanda. Encaminhamentos para o Programa Bolsa
Familia totalizam somam 37% das respostas que sinalizaram esse encaminhamento como
primeira prioridade. Como segunda prioridade, tem-se também os servigos de saude {com
quase 26%), o Programa Boelsa Familia (com quase 27%) e o Gonselho Tutelar, que aparece
como segunda prioridade para encaminhamento das demandas para 22% dos respondentes.
Os servicos de educagdo aparecem de forma significativa como terceira prioridade de
encaminhamentos realizados pelos CRAS, com 22% das respostas. O Conselhe Tutelar

também aparece como terceira prioridade para encaminhamentos, com 24% das respostas.

De toda forma, independente da hierarquia ou do ranking dos encaminhamentos para
outras peoliticas publicas, tem-se que 0s servicos de salde, o Programa Bolsa Familia, ¢
Conselho Tutelar & os servigos de educagéo foram os mais citados quanto ac encaminhamento
de demandas de outras politicas.

Este ponto & importante de ser ressaltado, uma vez que os CRAS formularam demandas
para outras politicas publicas, para além da politica de assisténcia social. Pode atuar, portanto,
como um elemento catalisador de articulagio das redes locais de paliticas.
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Diagnéstico da Protecio Social Bdsica em Minas Gerais: insumos,
processos e servigos

Dada a multicausalidade e multideterminagdo dos problemas da pobreza e da
vulnerabilidade e a complexidade da intervengao necessaria e suficiente para equaciona-los de
forma mais efetiva tém-se desafios nada triviais para a implantagao de uma pelitica de protegéo
social efetiva. Atencdo aos principios da intersetorialidade, da flexibilidade na provisdo de bens
e servigos, a atengdo as dimensdes de natureza psicossocial delimitam, nesse sentido, parte
dos desafios a serem equacionados para o estabelecimento de padrdes razoaveis de protegao
social. A criagdo do Sistema Unico de Assistdncia Social é, nesse sentido, uma aposta € uma
promessa. A pesquisa realizada buscou langar luz sobre as condigbes, caracteristicas e
condicionantes da criagdo dessa nova institucionalidade, na perspectiva de contribuir para
ampliar sua efetividade enquanto estratégia de redugéo da vulnerabilidade social.

A efetivagdo do SUAS depende de avangos em varios ambitos — politico, técnico,
institucional, de gestac — nos diversos niveis: local, estadual e federal. Ndo € uma tarefa trivial
produzir inflexdes significativas e implantar mudangas tanto substantivas quanto operacicnais
em uma poelitica fortemente marcada por um legado assistencialista, filantrdpico, sustentada
historicamente por agdes assistematicas, fragmentadas, caracterizadas por tomarem forma em
um ambiente institucional de baixa capacidade de gestdo. A trajetéria da assisténcia social
demanda esforgos de grande magnitude para ser alterada de forma profunda, como propde as

normativas do Sistema Unico de Assistdncia Social.

Um primeiro ponto a ser equacionado para viabilizar a implementacio desse sistema
consiste no fortalecimento da capacidade estatal das organizagdes envolvidas na formulacédo e

implementag&o da politica de protego social nos diversos ambitos de gestéo.

Um papel crucial nesse processo & previsto para os entes municipais. O processo de
fortalecimento da gestdo municipal € uma das grandes tendéncias de inovacdo na gestéo
publica, mas sua compreensdo depende da andlise das relagdes com o0s outros entes
federados. Um ponto relativo ao tema das relagdes entre os diversos niveis de gestdo em um
estado federativo refere-se a necessaria atuagdo dos niveis centrais para viabilizar ©
fortalecimento das capacidades institucionais nos municipios.

Um ponto a ser destacado nesse sentido refere-se, portanto, a necessidade do

fortalecimento das instituigdes encarregadas da producéo das politicas de protecéo social e,
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conseqlientemente, do corpo técnico encarregado de sua implementagdo. Intervencies
estratégicas de enfrentamento da pobreza e da vulnerabilidade exigem, como visto no marco
tedrico, uma alta interagdo entre técnicos e usuarios da politica, o que supde e demanda
competéncia técnica, compromisso, estabilidade, transparéncia, criagdo de vinculos e lagos de
confianga. A alta rotatividade dos gestores e coordenadores da area social, motivada também
pelas trocas das equipes gestoras no momento de transicdo dos governos € um problema para
as politicas publicas de forma geral, mas se apresenta com conseqgliéncias mais graves para a
politica de assisténcia social. Cabe ao ¢rgdo gestor estadual continuamente refazer a
capacitagdo dos técnicos e gestores da assisténcia social, em um trabalho muitas vezes de

Sisifo, que constantemente leva a pedra ao alto da montanha e a vé cair novamente.

Como visto no marco tedrico, a produgdo de politicas de assisténcia social, voltadas para
atendimento a puoblicos vulneraveis e que exigem mudangas e alteragbes no ambito
psicossocial, sdo fortemente embasadas no estabelecimento de vinculos e relagdes estaveis
de confianga e compromisse entre 0s técnicos, ou 0s agentes de ponta, e os beneficiarios das
politicas. Em um contexto de insuficiéncia de recursos humanaos, ¢ desempenho dos CRAS fica
comprometide, seja no que se refere a articulagio da rede sdcio assistencial ou ao atendimento

de familias, individualmente ou em grupo.

Um constrangimento importante para o desenho e, principalmente, a gestao de programas
efetivos de enfrentamento das condigdes de vulnerabilidade reside precisamente na atengao a
qualidade e ao perfil do corpo técnico encarregado tanto da prestagido do servigo na ponta
quanto da natureza das relagdes estabelecidas com os beneficiarios dos programas e servigos.
Sem que seja possivel estabelecer a confianga entre agentes publicos e beneficiarios, sem
romper com o ceticisme e a descrenga da populagido quanto as intervengdes governamentais,
tais mudangas de fundo nao se processam. O déficit em termos de recursos humanos nos
CRAS sinalizam para uma importante fragilidade da capacidade institucional desses

equipamentos e da politica de assisténcia, de forma geral.

Um outro ponto relativo & capacidade institucional refere-se a capacidade de gestdo. O
fortalecimento de instrumentos de diagnodstico, planejamento e ¢ uso sistematico de
indicadores e sistemas de informagdo constituem elementos centrais para a construgdo de
capacidades nas instituigdes encarregadas da producdo dos servigos de protegdo social.
Freglentemente salienta-se a dificuldade de se estabelecer indicadores para os objetivos

norteadores de grande parte das intervengdes na area social, que buscam alterar condigdes,
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comportamentos, valores e atitudes das pessoas, sendo, portanto, permeados de
subjetividade. A afirmativa quase geral é a de que ¢ dificil avaliar, especialmente quando se
tratam de intervengdes no campo da assisténcia, que lidam com problemas complexos,
subjetivos, de dificil tradug@o empirica. Entretanto, por isso mesmo, deve ser feito todo ¢
esforgo para mensurar resultados e construir indicadores capazes e sensiveis para captar as
mudangas operadas na populagdo objetivo a partir das intervengdes do projeto. Embora
existam dificuldades para mensurar resultados pouco tangiveis, ou para captar mudangas de
natureza subjetiva, essa dificuldade ndo pode ser uma justificativa para a nao adogdo da
avaliagdo como mola mestra do processo de gestéo.

Institucionalidades robustas supbem conhecimento sistematizado, desenvolvimento de
capacidadses e maior estabilidade do corpo técnico, formulagdo e consolidagio de metodologias
de intervengdo, sistemas mais densos de planejamento e gestdo. O campo de atuagdo do
nivel estadual € muito amplo nesse sentido e percebe-se, pelos resultados da pesquisa, gque

ainda se tem muito que avangar.

Alem do ponto da criagéo e fortalecimento da capacidade estatal no campo da protegao
social nao contributiva outro aspectoe importante refere-se ao conteido mesmo da politica, para
além da organizagdo de uma estrutura institucional adequada para sua efetivagdo. Nesse
sentido, um aspecto prioritario refere-se ao conhecimento do territdrio e das vulnerabilidades
que marcam as familias que ali habitam. Isso porque ¢ mapeamento adequado das
vulnerabilidades constitui um elemento fundamental para orientar as agdes a serem
desenvolvidas nos CRAS. Uma das qualidades importantes desse tipe de servigo refere-se a
sua capacidade de ser poroso e aderente as necessidades e problemas identificados nos
territérios e de fornecer respostas adequadas, seja do ponto de vista qualitativo (em termos dos
tipos de agbes desenvolvidas) ou quantitativo {disponibilidade e suficiéncia dos servigos

existentes).

Em relagdo ao tema da vulnerabilidade, percebe-se que grande parte da vulnerabilidade
das familias esta relacionada a fatores estruturais, relativos a insergdo na estrutura de trabalho
e renda, dimensao na qual os CRAS podem atuar de forma muito limitada. Entretanto, embora
a pobreza ndo seja uma questio a ser resclvida no dmbito desse equipamento de protegdo,
essa condigdo tem implicagdes nos resultados dos servigos sécio assistenciais ali prestados.
Sem um equacionamento do problema da pobreza, as familias atendidas pelos CRAS nao

terdo condigdes de adquirirem autonomia e trilharem um caminho de emancipagic, como
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estabelecido nas diretrizes da politica. A margem de atuagdo do CRAS é ampla, mas também
limitada por esses condicionantes que extrapolam, inclusive, o ambito da prdpria politica de

assisténcia como um todo.

As vulnerabilidades relativas a fatores externos a estrutura familiar também séo bastante
significativas em sua incidéncia. Esses fatores referem-se a questdes variadas, tais como
exploragdo sexual de criangas e adolescentes, alcoolismo, tréfico de drogas e dependéncia
quimica, situagdes de violéncia no territério. S40 questdes também que extrapolam, e muito, a
capacidade de agdc dos CRAS, pois se referem a dimensfes estruturais, que envolvem de
forma direta outros campos e politicas publicas. Respostas relativas a gravidez na
adolescéncia e existéncia de trabalho infantil também foram categorizadas nesse tipo de
vulnerabilidade, embora pudessem também ser consideradas como relativas a fatores internos
a estrutura familiar. Optou-se, contudo, por deixar a categoria de aspectos de vulnerabilidade
internos orientada para identificar situacdes de negligéncia familiar em relagdo a idosos,
deficiéncias e criangas e situagdes de conflitos intra familiares. Essa categoria {fatores internos
a estrutura familiar) refere-se, diretamente, ao campo de atuagio dos CRAS e dos servigos
sbcio assistenciais: aqueles que se voltam para reflexdo e atuagdo no espago da familia e no
eguacionamento das questdes mais relativas ao convivio sécio familiar e as dindmicas e

processos al desenvelvidos.

Entretanto, é importante sinalizar a centralidade das vulnerabilidades relativas ao ambito
externo a estrutura familiar, que dizem respeito, sobretudo, a aspectos do territdrio e a outras
vulnerabilidades especificas que impactam fortemente no plblico atendido pelo CRAS. A
matricialidade sécio-familiar € uma diretriz da politica, como também ¢ € o foco no territério.
Entretanto, um desafio consiste em identificar o territdrio como unidade de intervengio, como
alge a ser gerido e transformado pela agio das politicas pdblicas, condigao fundamental para a
criagdo de uma infra estrutura social favoravel a processos mais sustentados de insergdo
social.

QOutro ponto a ser ressaltado nesse sentido refere-se a rede de servigos, elemento central
para materializar as diretrizes do SUAS e a efetivagdo da protegdo social basica no ambito
municipal. A discussdo de rede liga-se diretamente a discussio sobre ¢ territdrio, como se
pdde ver no marco tedrico sob a concepgdo de infra-estrutura social. As tendéncias

emergentes nas politicas sociais, ao focalizarem as diretrizes da descentralizagéo,
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participagao, flexibilidade na oferta, aderéncia as necessidades e demandas locais, demandam

uma perspectiva com foco ne territdrio como unidade de intervencao.

Para lidar com a heterogeneidade das situagdes de pobreza e vulnerabilidade, é
necessaric contar com a provisdo de produtos, agdes ou servigos ndo estandardizados ou
padronizados. Quer dizer, as intervengdes devem ser flexiveis para se adaptar as mudangas e
alteragdes do ciclo de vida e a diversidade de situagdes e condigbes de pobreza. Tem-se, por
essa via, uma relagdo entre o tema do territdrio e o tema da rede de servigos. A nocdo de rede
pressupde uma retaguarda de servigos e apoio que possam ser mobilizados pelos agentes
publicos e combinados diante de cada situagio especifica. Os resultados da pesquisa sugerem
que existe uma insuficiéncia ou inadequagio da rede existente, no geral, para o atendimento as
demandas sécio assistenciais em todas as faixas etarias, com uma situagdo mais grave para o
publico de jovens adultos e no campo da inclusdo produtiva, onde essa inexisténcia ou
inadequagdo se mostra mais severa. Esse ponto € central de ser equacionado para uma
efetiva implementagac da protegdo social basica nos municipios. Sem um investimento na
criagdo & adequagdo das redes existentes as demandas e necessidades das familias dos

territérios, o cumprimento efetive dos objetives e principios da politica fica comprometido.

Um terceiro ponto refere-se as atividades coletivas desenvolvidas pelos CRAS. E bastante
desafiador estabelecer parametros para avaliagdo ou julgamento quanto ao conteido ou
carater das oficinas e grupos realizados. Freglientemente no campo da assisténcia as
atividades de geragac de renda tem um forte conteldo formativo, de natureza sécio educativa e
mesmo pedagdgica, sendo dificil estabelecer esses limites sem ambigliidade. Os resultados
nos afirmam a existéncia de dois grandes eixos ou objetivos das atividades coletivas realizadas
no CRAS, com um predominic das agdes sustentadas pela perspectiva sécio-educativa, ainda
que nao fique claro, na descrigde das atividades realizadas nas oficinas, como essa dimensdo
de fato se materializa ou esta presente nas agdes realizadas. Cabe ressaltar que constitui um
desafic estabelecer distingdes rigidas entre as finalidades sécio-educativas e as orientadas
para provisdo de trabalho e renda no ambite dos grupos e oficinas realizadas nos CRAS. Na
realidade dos servigos prestados nos CRAS — e no campo da assisténcia de forma geral —
existe uma confluéncia e uma coexisténcia desses dois tipos de atividades, sendo dificil

demarcar, sem sombra de dlvida, ¢ gue as distingue ou aproxima.

No campe das politicas voltadas para atendimento de setores mais vulneraveis, inexiste

um conhecimento sistematico e consclidado que explique a complexa cadeia de causalidades
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que geram situagdes de pobreza e vulnerabilidade, bem como existem dificuldades para
estabelecer o que pode ser necessario e suficiente para supera-las. Isso configura o “carater
brando das tecnologias” (Sulbrandt, 1994), que se refere ao caso no qual as supostas relagbes
de causalidade entre atividades, predutos, resultados e impacto ndo respondem a um
conhecimento certo e valido, mas s&o no maximo hipoteses a serem testadas. No caso de
tecnologias brandas, opera-se com base no ensaio e erro, sem que se conhega a cadeia de
causalidades capaz de viabilizar os resultados almejados. Esse pode ser um campeo a ser
explorade para a criagdo de capacidades para a produgdo de politicas de assisténcia social,
que se refere ao necesséario avango em termos conceituais e substantivos, gue permitam

qualificar a intervengao e reduzir © grau de incerteza das agoes realizadas.

A reflexdo sistematica & a produgdo de documentos avaliativos sobre as agdes
desenvolvidas e seus resultados em termos de ganhos de autonomia e empoderamento das
familias ou fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios constitui, assim, uma estratégia
importante para fortalecer a capacidade de gestdo da politica e, potencialmente, aumentar a
efetividade das agdes realizadas. O enfoque avaliative, quando estratégico e afinado com os
principios da ética e da urgéncia, é pautado pelo valor piblico que cria, pelo que consegue
realizar para mudar as condigdes de vida e as capacidades de pessoas, grupos e regides.

A pesquisa nao buscou capturar efeitos ou resultados das agdes desenvolvidas nos CRAS,
mas trouxe algumas pistas que permitem dizer algo sobre isso. Nao foi realizada nenhuma
tentativa de capturar cu mensurar tais resultados e essa limitagdo ndo permite delinear
nenhuma conclusdo sobre os efeitos dos servigos sdcio-assistenciais sobre as familias, mas
tac somente buscou-se identificar a percepgdo dos coordenadores sobre esses efeitos.
Evidentemente, a percepgdo dos coordenadores quanto aos resultados das agoes
desenvolvidas é distinta dos resultados em si mesmos. Entretanto, ndo € desprezivel que a
maioria das respostas sejam relativas as mudancas que se processam no ambito sécio-familiar,
na melhoria da gestao dos ativos familiares e relacionais, o que sinaliza muita coisa. Isso
mostra, scbretudo, que dimensdes e questdes os coordenadores tém em mente ao pensar em
efeitos e resultados das intervengdes socio-assistenciais.

Auto-estima, fortalecimento da autonomia e fortalecimento dos vinculos familiares
constituem importantes ativos no ambito intra familiar que tem um forte impacto nas condiges
de vulnerabilidade das familias, como € mostrado em grande parte da literatura, conforme visto
no marco tedrico. A questdo da insercdo das familias nas redes de servigos tambéem foi
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apontado como efeito dos servigos sécio assistenciais, o gque também & coerente e consistente
com as diretrizes estabelecidas pela politica. A questdo do acesso, embora seja algo mais
tangivel gue a dimensdo anterior, ainda constitui um desafio a ser equacionado para viabilizar

padrdes, ainda que minimos, de insergao no universo da cidadania.

A pesquisa realizada buscou fornecer um diagndstico compreensivo das condigfes da
protegée social basica nos municipios mineiros, orientada para mapear elementos da gestao e
do desempenho dos equipamentos. Os resultados maostram um cenaric de grande diversidade
e heterogeneidade de condigdes de oferta e demanda de servigos e distintos niveis de
capacidade institucional para a produgdo da protegio social na ambito municipal. Ndo se tratou
de avaliar resultados ou impactos, mas tadc somente de mapear insumMos, processos e Servigos,
de maneira a se ter uma visdo abrangente da realidade da implementagédo das normativas e
diretrizes do SUAS.

Trata-se de um processo ainda incipiente, com muite pouco tempo de implantagido, ¢ que
ndc permite inferir quase nada sobre efeitos da intervengao junto ac publico. Mas de certa
forma, tem-se, com a pesquisa, alguns resultados sobre os processos, condigdes e dinamicas
em curso, que podem permitir uma leitura mais adequada dos desafios ainda pendentes para a
efetivagdo da politica de assisténcia social nos municipios. A construgio e o fortalecimento de
capacidade institucional — entendida como capacidade administrativa e politica —, a ¢riagédo e
fortalecimento das redes de servigos sécio assistenciais, a ampliagdo da cobertura dos CRAS e
uma maior consisténcia entre as agbes desenvolvidas e os resultados pretendidos constituem
0s principais desafios apontados pela pesquisa.
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Anexos

Anexo I - Questiondrios
Questionario 1 — Gestdo da Assisténcia Social no Municipio

Questionaro 2 — Equipamentos de Protegdo Social
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GESTAO DA ASSISTENCIA SOCIAL NO MUNICIiPIO

Namero do questionario:

Bloco 1 - Identificacdo do Questionario

1.1. Municipio:

1.2. Endereco do 6rgdo gestor:

1.3. Telefone para contato no érgio gestor:

Bloco 2 - Identificacio do R lent

2.1. Cargo ocupado no Municipio:

2.2. Idade

2.3. Sexo
| | Masculino | | Feminino

2.4, Vinculo com o Municipio

| _| Servidor/Estatutario

| _| Empregado Publico Celetista
| _| Somente comissionado

| _| Contrato Temporario com a Prefeitura
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2.5. Formagéo

| _| Profissional de nivel fundamental

| _| Profissional de nivel médio

| _| Profissional de nivel superior incompleto

| _| Profissional de nivel superior. Qual?

2.6. Ha quanto tempo trabalha em seu cargo nesse municipio?
| _| Menos de 6 meses

| _| Entre 6 meses a 1 ano

|_| Entre 1 e 2 anos

|_| Entre 2 e 4 anos

| _| Mais de 4 anos

2.7. Vocé exerce outras funcdes, além de atuar em seu cargo?

[_] Sim | | N&o

3.1. O 6érgdo gestor da Assisténcia Social caracteriza-se como:

| _| Secretaria municipal exclusivo

| _| Secretaria municipal em conjunto com outras politicas setoriais
| _| Fundagédo publica

| _| Setor subordinado a outra secretaria

| _| Setor subordinado diretamente a chefia do Executivo

| _| Nao possui estrutura especifica
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3.2, 0 érgdo gestor estd subdividido em Protecdo Social Basica e Protegdo Social Especial?

|_| Sim (va para 3.3) |_| Nao

3.2.b. Por que ndo foi adotada a divisdo entre Basica e Especial? Marque a opcdo principal
|_| Orgdo gestor ainda esta se estruturando para adotar estes critérios

|_| Municipio ndo apresenta demanda de Protecdo Especial

|_| N&o ha pessoal suficiente

|_| N&o ha recursos financeiros disponiveis

|_| Outros. Qual?

3.3. Qual o numero, aproximado, de funciondrios integrantes da equipe de Assisténcia
Social, que trabalha no 4rgdo gestor?

|_| 1 a 3 funciondrios
|_| 4 a 6 funcionarios
|_| 7 a 10 funcionarios
|_| 11 a 20 funcionarios

| _| Mais de 20 funcionarios

3.4. Na sua opinido, quais as 3 principais dificuldades enfrentadas na gestdo da politica de

assisténcia social?
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3.5. A capacidade de processar as demandas gerenciais no érgao gestor da assisténcia

social, em sua opinido, é:
| | Otima

|_| Boa

| | Ruim

|_| Péssima

Bl 4 - ta rcamentaria e Financeir

4.1. Qual a principal fonte de recursos da Assisténcia Social?
| | Municipal

| _| Estadual

| _| Federal

|_| Ndo sabe

4.2. O municipio repassa recursos para algumas das entidades sdcio-assistenciais listadas
abaixo?

Entidades Sim Nao Nao sabe

Entidades que prestam servicos socio-
assistenciais para criancas de 0 a 6 anos

Entidades que prestam servigos socio-
assistenciais para Jovens de 6 a 14 anos

Entidades que prestam servigos socio-

assistenciais para Jovens de 15 a 17 anos

Entidades que prestam servigos socio-
assistenciais para Jovens de 18 a 29 anos
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Entidades que prestam servigos de

convivéncia para Idosos

Entidades que prestam servigos de inclusdo

produtiva

4.3. O municipio ja recebeu recursos do IGD?
|_| Sim

| | Ndo {(va para 4.5

|_| N3o sabe (V3 para 4.5)

4.4, Aponte o que foi adquirido com 0s recursos do IGD: Marque mais de uma alternativa, se

for o caso, colocando 1 para o principal destino dos recursos, 2 para a seguinte e assim sucessivamente

| _| Contratacdoc de infra-estrutura de transmissdo de dados (telefonia, internet, etc.)
|_| Contratagdo de recursos humanos

|_| Locagdo/Aquisicdo de equipamentos eletrdnicos ou de informatica (computadores,
impressora, DVD player, fax)

|_| Material de consumo (papel, cartuchos de impressora, CDs)

|_| Locagdo/Aquisicdo de equipamentos {mobilia, espaco fisico, veiculos)
|_| Material grafico (folders, publicagbes, etc.)

| _| Custeio de deslocamento/promocdo de mobilizactes ou capacitacdes

| _| Outros. Qual?

|_| Ndo sabe

4.5, O municipio recebe Piso Basico Fixo (PAIF) ou recurso de custeio do governo estadual
para os CRAS?

[_] Sim
|_| Ndo (V& para 4.6)

|_| Ndo sabe (V& para 4.6)
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4.5.b. Aponte 0 que foi adquirido com os recursos do PAIF ou custeio do governo estadual

para os CRAS: Margque mais de uma alternativa, se for o caso, colocando 1 para o principal

destino dos recursos, 2 para a seguinte e assim sucessivamente

| _| Locagdo do imovel dos CRAS

|_| Contratagdo de recursos humanos

|_| Material para oficinas ou grupos sécio-educativos

|_| Material de consumo (papel, cartuchos de impressora, CDs)

| _| Despesas de manutengdo/custeio (dgua, luz e telefone) dos CRAS
| _| Promocéo de mobilizagdes ou capacitacdes

| _| Outros. Qual?

|_| Ndo sabe

4.6, Seu municipio presta algum tipo de beneficio eventual?
[_] Sim
|_| N&o (V& para a questio 4.7)

|_| Ndo sabe (Vé para a quest8o 4.7)

4.6.b, Qual(is) o(s) tipo(s) de beneficio(s) eventual(is) prestados pelo municipio? Marque

mais de uma opcéo, se for o caso

|_| Auxilio funeral

|_| Auxilio por natalidade

|_| Cesta Basica

|_| Medicamentos

|_| Exames de salde de alto custo
|_| Segunda via de documentos
|_| Calamidade publica

| _| Outros?
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4.6.c, Em qual local o beneficio eventual é prestado?
|_| Orgdo gestor da Assisténcia Social

| | Orgdos gestores de outras politicas sociais

| | CRAS

| | CREAS

|_| Conselho Municipal de Assisténcia Social

|_| Entidade prestadora de servigos sécio-assistenciais

|_| Outro?

4.7. Ha dificuldades em executar os recursos disponiveis para Assisténcia Social?
|_| Sim |_| N80 ¢ V& para a questio 4.8)

4.7.b Quais sdo as principais dificuldades enfrentadas na execugdo dos recursos financeiros?

Marque mais de uma alternativa, se for o caso, colocando 1 para o motivo principal, 2 para o seguinte e
assim sucessivamente

|_| Vinculagdo dos recursos para assisténcia social a programas especificos
|_| Incompreensdo do que pode ser adquirido com os recursos para assisténcia social
|_| Dificuldade de delimitar o campo especifico de intervencdo da assisténcia social

| _| Desconhecimento de como adquirir bens e servigos pela Administracdo Publica Municipal
(desconhecimento sobre licitacdo e contratos administrativos, por exemplo)

| _| Desconhecimento do montante total de recursos disponiveis para a Assisténcia Social

anualmente
| _| Dificuldade de planejar os gastos com a politica de assisténcia social
|_| Baixa demanda por servigos sécio-assistenciais em seu municipio

| _|Qutro(s).Qual(is)?
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4.8, O seu municipio recebe algum tipo de assessoramento ou orientacdo do governo do
estado efou federal quando enfrenta dificuldades na gestdo de recursos?

Governo Governo

Estadual Federal
Sempre |_| [_I
As vezes |_| I_|
Nunca [_] [_|

Nunca solicitei |_| [_]

4.8.b, Ha assessorias ou apoio técnico gue vocé sinta a necessidade de serem supridas pelo
Estado de Minas Gerais e ainda ndo o foram?

|Sim Qual(is)?

|| Nao

4.9. Com que freqliéncia o Conselho Municipal de Assisténcia Social participa do controle
dos gastos na drea de assisténcia social?

| _| Muito freqiientemente
|_| Freqientemente

|_| Pouco

|_| Raramente

|_| Nunca

4.10. Como vocé avalia a atuacdo / desempenho do CMAS em seu municipio?
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| | Conselho atuante, com grande capacidade de mobilizagdo, legitimidade e interlocucdo

com o6rgdo gestor para implementacao da politica de AS.

| | Conselho funciona mais ou menos, com muita dificuldade para mobilizar conselheiros e

discutir questdes centrais da politica de AS.

|_| Conselho praticamente ndo atua como deveria, estando desmobilizado e sem

capacidade de interlocugdo com o executivo municipal

Bl : Planejament liti Assisténci ial

5.1. Vocé conhece o que disp8e o Plano de Assisténcia Social de seu municipio?

|| Sim | | Ndo

5.2. Qual foi a ultima vez que o Plano de Assisténcia Social foi revisto?
|_| Hd menos de um ano

|_| Entre um e trés anos atras

|_| Entre trés e seis anos atras

| _| Ha mais de seis anos atras

| _| Nunca foi revisto

| _| Ndo sabe

5.3. Em sua opinido, o Plano de Assisténcia Social do municipio € adequado as acles

efetivamente realizadas pelo 6rgao gestor da politica?

|_| Sim (V3 para questéo 5.4) |_| Nao |_| Ndo sabe

5.3.b. Por que é inadequado?

315



| _| Plano ndo corresponde a 6tica do SUAS

| _| Plano ndo reflete as vulnerabilidades e demandas principais com assisténcia social do
municipio

| _| Plano ndo contempla divisdo do municipio em territérios

| _| Plano se desatualiza com rapidez frente aos desafios da gestdo

|_| Outro:

5.4 Quais sdo, na sua opinido, as trés principais dificuldades para melhorar a gestdo da

politica de Assisténcia Social em seu municipio?

Bl : ta Rede Protecdo Social

6.1. Quantos CRAS implantados ou em implantacdo existem no seu municipio?

6.2. Segundo avaliacdo do orgdo gestor da assisténcia social municipal, para
referenciamento e atendimento do universo de familias em situacdao de vulnerabilidade

social no municipio, o nimero acima informado é considerado:

| | Suficiente |_| Insuficiente

6.3. Em caso de avaliacdo de insuficiéncia, qual o nimero avaliado como adequado:

6.4. A avaliacdo das duas questdes anteriores baseia-se em:
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|_| Diagndstico municipal realizado sobre as dreas de maior vulnerabilidade do municipio

|_| Conhecimento pessoal da realidade municipal por parte da equipe técnica e diretiva do
orgdo gestor

6.5. Qual o critéric efetivamente utilizado para delimitacdo dos territorios de referéncia
do(s) CRAS:

| _| O(s) territério(s) obedece(m) 0 mapeamento de areas de maior vulnerabilidade

|_| O(s) territério(s) coincide{m) com a divisdo administrativa do municipio em regionais

(se houver)

|_| O(s) territério(s) obedece(m) uma macro setoriza¢do do municipio (exemplo: setores
norte, sul, leste e oceste)

[_| O(s) territério(s) ochedece(m) uma deliberacdo politica

[ 1 O(s) territério(s) obedece(m) a orientagdo da politica nacional com relagdo ao nimero de
familias referenciadas e capacidade de atendimento

[_| O(s) territdrio(s) obedece(m) um conhecimento da realidade sécio econdmico cultural
da equipe técnica e diretiva do orgdo gestor

|_| Outras

6.6, Existe um levantamento da rede de protecdo social basica existente no municipio?

[_] Sim _| Ndo

6.7, Quais os servigos socio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede,
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em seu territério?  Marque um X na(s) alternativa(s) adequada(s)

Existeeé Existeendoé N3o Existe N&o sei

Servicos suficiente suficiente

Servigos sécio-assistenciais || |_| || ||
para criancas de 0 a & anos

Servigos sécio-assistenciais [_] |_| [_] [_]
para Jovens de 6 a 14 anos

Servigos sécio-assistenciais || |_| || ||
para Jovens de 15 a 17 anos

Servigos sbcio-assistenciais || |_| [_| [_|
para Jovens de 18 a 29 anos

Servigos de convivéncia para |_]| |_| |_| [_]
Idosos

Servigos de inclusdo produtiva |_| |_| || [_|

6.8. A funcdo de articulacdo e coordenagdo de rede é exercida:
| _| Unicamente pela(s) equipe(s) do(s) CRAS, territorialmente
|_| Unicamente pela equipe do érgdo gestor, no nivel municipal

|_| Por ambas as equipes em seu nivel de competéncia

6.9. Havendo rede(s) municipal(is) territorializada(s), articuladas e coordenadas pelo(s)
CRAS, o 4rgdo gestor exerce um papel de supervisdo?

|_| Sim, sistematicamente, participando diretamente das acdes de articulacdo da rede
promovidas pelo(s) CRAS

|_| Sim, sistematicamente, através de relatérios periddicos

|_| Nao

6.10. Havendo acbes de articulacdo e coordenacdo centralizadas pelo 6rgdo gestor da rede
municipal, como elas ocorrem: (margque mais de uma opcdo se for o aso)
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|_| Visitas periddicas as organizacBes da Rede de Protecdo Social

|_| Reunibes periddicas com os funciondrios/dirigentes responsdveis por todas as unidades
da rede de protecdo social (continua)

|_| Reunies periddicas com os funciondrios/dirigentes responsdveis individualmente com
cada unidade da rede de protecao social

| _| Contatos periddicos por telefone

| _| Aplicacdc de questiondrios de acompanhamento

| _| Outros. Quais?

6.11. Como vocé avalia o grau de cooperacdo das entidades sdcio-assistenciais da rede de
protecdo basica sob coordenagdo do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e
procedimentos?

|_| H& uma boa cooperacdo das entidades da rede
|_| H& uma cooperagdo razodvel das entidades da rede
|_| H& uma resisténcia em cooperar pela maioria das entidades da rede

6.12. Sobre o mesmo tema, tomando-se apenas as entidades privadas, para que haja tal
cooperacdo, a existéncia de uma relagdo convenial com repasse de recursos publicos para
essas entidades é, na sua opinido:

|_| Um fator facilitador
|_| um fator determinante
|_| Indiferente

6.13. Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras de servicos sécio-assistenciais de
protecdo basica no seu municipio, para determinada faixa etdria, qual a posicdo do drgéo
gestor:

|_| O préprio érgdo gestor tem se estruturado para a oferta direta desse servigo;

|_| O érgdo gestor tem orientado a que o(s) CRAS se capacite(m) a prestacdo desse servico
no seu territdrio

[_| O drgdo gestor estabelece relagdo de parceria com municipio proximo para
encaminhamento de sua demanda

|_| Outra:

6.14. O seu municipio dispSe de CREAS implantados ou em implantacdo:

|_| Sim | | N&o
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6.15. Qual a orientagdo do o6rgdo gestor para o{s) CRAS na presenca de um atendimento
tipico de protegdo social especial (criangas e adolescentes em situacdo de ahuso ou
exploragdo sexual, trabalho infantil, violéncia contra criancas, mulheres ou idosos,
abandono ou negligéncia)?

|_| Prestar ele proprio o atendimento, através de sua equipe técnica
|_| Encaminhar a familia para o CREAS
|_| Encaminhar a familia para o 6rgéo gestor

|_| Encaminhar a familia diretamente para uma entidade prestadora de servicos de
protecdo especial ou de outras politicas publicas

6.16. S3c realizadas reunides periddicas entre 0s gestores e técnicos da assisténcia social e
0s gestores e técnicos das outras politicas sociais?

|_| Sim [_| Ndo

6.17. Como vocé avalia o grau de integragdo da maior parte das politicas publicas,
programas ou servigos de assisténcia social com as outras politicas sociais?

|_| Nenhum
| _| Baixo
|_| Médio
|_| Alto

6.18 Caso haja algum grau de integracdo com as outras politicas sociais, quais s3o as dreas

mais envolvidas? Margue mais de uma alternativa, se for o caso, colocando 1 para a

politica com maior integracdo, 2 para a seguinte e assim sucessivamente
|_| Saude

|_| Educagdo

|_| Previdéncia Social

|[_| Trabalho e Renda

|_| Seguranga Alimentar

| _| Agricultura
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| | Esportes
| _| Cultura

|_| Outras. Quais?

6.19. O seu municipio tem algum instrumento de cooperacdo mutua com outro(s)
municipio(s) da regido a que pertence?

|_] Sim. Quais? |_| Ndo

6.20. Defina o nivel de articulacdo das atividades de protegdo social no ambito micro-

regional (municipios vizinhos):

| | Existe planejamento conjunto por parte dos gestores e atuacao conjunta no ambito

micro-regional (municipios vizinhos)

| | Existe atuacdo conjunta no ambito micro-regional (municipios vizinhos) conforme
planejamento realizado pelo Governo Estadual

|_| Ndo existe planejamento nem atuacdo conjunta no ambito micro-regional (municipios

vizinhos)

BI 7: ta Informaca

7.1 Existe um planejamento das atividades de protecdo social para todo um periodo

previamente definido?

| ] Sim | | Nédo (vé para 7.5)

7.2 Participam desse processo de planejamento: Marque mais de uma opcdo, se for o caso

|_| A equipe técnica da Secretaria de Assisténcia Social
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[_| A(s) equipe(s)/coordenacdo(bes) do(s) CRAS(s)

|_| Representantes de entidades prestadoras de servicos de assisténcia social participam
desse processo de planejamento

|_| Representantes da populagdo (continua)
|_| Técnicos do Governo Estadual
|_| Outros. Quais

7.3 Existe um calenddrio das atividades de protecdo social planejadas?
|_| Sim |_| Nao
7.4 Existe um planc de agfes e metas produzido a partir do planejamento das atividades?

[_] Sim |_| Ndo

7.5, E realizado diagndstico da situacdo social das familias do municipio para a definicdo das

necessidades de assisténcia social?

[_] Sim. |_| N8O  (vé para 7.8)

7.6. Especifique quais as fontes de informacdo utilizadas para a realizacdo desse

diagndstico:

7.7 Participam na andlise das informacdes para a realizacdo desse diagndstico da situagdo

social das familias: Marque mais de uma opcéo, se for o caso
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|_| A equipe técnica da Orgdo gestor da Assisténcia Social

[_| A(s) equipe(s)/coordenacdo(bes) do(s) CRAS(s)

|_| Representantes de entidades prestatoras de servigos de assisténcia social
|_| Representantes da populacdo

| _| Técnicos do Governo Estadual

|_| Dutros. Quais?

7.8, Como é feito o acompanhamento das atividades de protecdo social desenvolvidas no
municipio?

|_| E realizado um acompanhamento sistematico com registro por escrito das
atividades/acdes executadas e com a preocupacdo de avaliar a percepcdo dos efeitos na
vida das familias e comunidades

| | E realizado um acompanhamente, ndo de forma muito sistematica, das atividades/actes
desenvolvidas, anotando-se as informagbes mais gerais sobre o que € realizado

[_| Ndo se tem registros do acompanhamento das atividades/acbes executadas e
recuperamos as informagdes quando somos solicitados pelo estado ou pelo MDS.

7.9. Existem formas definidas de avaliacdo das atividades de prote¢do social desenvolvidas

no municipio?

|_| Sim |_| N0 ¢Vépara 7.13)

7.10 Existem indicadores definidos para o acompanhamento das atividades de protecdo
social no municipio?

[_| Sim. Cite de um a trés principais

|| Nao

7.11 H4 registro periddico dos resultados dos indicadores das atividades de protecdo social

no municipio?

|_| Sim |_| Nao

7.12. Existe ferramenta informatizada (sistema) de suporte para o acompanhamento e

interpretacdo dos resultados desses indicadores?
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| Sim |_| Ndo

7.13 A equipe técnica do 4rgdo gestor da assisténcia social se redne para debater, refletir
conjuntamente sobre as atividades de protecdo social no municipio?

|_| Sim | | N&o.

7.14 Participam dessas reunides: Margue mais de uma opgdo, se for o caso

I_| A(s) equipe(s)/coordenacdo(des) do(s) CRAS(s)

I_| Representantes de entidades prestadoras de servicos de assisténcia social
|_| Representantes da populacdo

|| Qutros. Quais:

7.15. O érgdo gestor avalia a satisfacdo da populagdo atendida?

|_| Sim. Como?

| Ndo

7.16. Qual é, na sua opinido, a utilidade dos dados do CadUnico para a gestdo da politica,
programas e/ou projetos desenvolvidos pelo érgdo gestor da politica de assisténcia social?

|_| o CadUnico é importante para identificar o publico das politicas socio-assistenciais e
subsidiar o planejamento das a¢bes assistenciais

|_| o CadUnico & importante para identificar o publico das politicas socio-assistenciais, mas
ha dificuldade em utiliza-lo para subsidiar o planejamento das agdes assistenciais

| | o CadUnico ndo é utilizado para identificacdo das familias pobres nem para subsidiar o
planejamento das agdes assistenciais

| | Ndo temos acesso ao CadlUnico
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EQUIPAMENTO DE PROTECAO SOCIAL BASICA - CRAS

Namero do questionario:

Bl 1 - Identificacdo do CRA

1.1. Municipio:

1.2. Nome que identifica o CRAS:

1.3. Enderecgo:

1.4. Telefone do CRAS:

Bloco 2 - Identificacio do R jent

2.1. Fungdo exercida no CRAS:

2.2.1dade

2.3. Sexo
| _| Masculino |_| Feminino

2.4. Vinculo com o Municipio
| | Servidor/Estatutario
|_| Empregado Publico Celetista

|_| Somente comissionado

| _| Contrato Temporario com a Prefeitura
| | Parceria de Empresa

| | Parceria de Cooperativa

| _| Parceria de ONG

| _| Outros vinculos ndo permanentes
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2.5, Formagdo

|_| Profissional de nivel fundamental
| _| Profissional de nivel médio

| _| Profissional de nivel superior incompleto
| _| Profissional de nivel superior. Qual?

2.6, H3 quanto tempo trabalha em sua funcdo no CRAS?
|_| Menos de 3 meses

|_| Entre 3 a 6 meses

|_| Entre 6 meses e 1 ano

|_| Entre 1 & 2 anos

|_| Mais de 2 anos

2.7. Antes de trabalhar nesta fungdo no CRAS, qual foi sua experiéncia mais recente?
|_| Minha fungdo no CRAS & meu primeiro emprego

|[_| Atuava como técnico no executive municipal, compondo equipes de trabalho na area
social

|_| Era técnico ou coordenador de CRAS

|_| Gerenciava programas e coordenava equipes no setor publico
|_| Atuava no campo do Terceire Setor (CNG, OS ou OSCIP)
| _| Atuava no setor privado

| _| Outra atividade: Qual?

2.8, Que outras fungdes vocé exerce, além de atuar no CRAS?

| _| Trabalho exclusivamente no CRAS

| _| Trabalho também como técnico do CRAS

| _| Trabalho também como técnico de nivel superior em outro local

|_| Trabalho também no CREAS

|_| Trabalho em outra unidade publica de Assisténcia Social

|_| Trabalho também na Secretaria Municipal de Assisténcia Social (cu equivalente)

|_| Trabalho também em outras unidades administrativas (cutras Secretarias Municipais,
Prefeitura, Sub-Prefeitura)

|_| Trabalho também em Entidades Privadas de Assisténcia Social
|_| Trabalho por conta prépria
| _| Trabalho também em outras organizacdes ndo citadas acima. Qual?

2.9. Quanto ao regime de trabalho, quantos dias por semana sdo dedicados a fung¢do de
coordenacdo do CRAS? Quantas horas por dia?
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Bloco 3 - Territério e Rede de Servicos
3.1. Como vocé caracteriza o territério onde o CRAS que vocé coordena estad implantado?
_| Em sua maior extensdo, uma darea de vulnerabilidade social

_| Uma divisdo administrativa do municipio (regional)

|
I
| _| Um macro setor urbano (exemplo: setor norte, sul, leste e oeste)
| _| Uma area acessivel a populagdo no municipio

I

_| Outras

3.2. Vocé sabe informar aproximadamente o nimero de familias residentes no territorio de
atuacdo do seu CRAS?

|_| Sim: familias | _| Nao

3.3. Vocé sabe informar aproximadamente o nimero de familias vulneraveis residentes no

seu territorio, que o seu CRAS deve referenciar?

|_] Sim: familias |_| Nao

3.4. Vocé sabe informar aproximadamente o nimero de familias residentes no seu territério

cadastradas no CRAS?
[_| Sim: _ familias | _| Néo

3.5. Vocé sabe informar aproximadamente quantas, dentre as familias cadastradas,
freqlientaram o CRAS em pelo menos uma atividade mensal, este ano?

|_] Sim: familias |_| Nao

3.6. No conjunto de familias cadastradas, ha alguma que nunca participou das atividades
desenvolvidas e oferecidas no CRAS?

|_] Sim: familias |_| Nao

3.7. Em sua opinido, a capacidade de atendimento do CRAS ¢é compativel com as
necessidades do territério?

|_| Sim, esta dentro do que a politica nacional determina
|_| Nao, o territério € muito maior do que a politica nacional determina

3.8. O conhecimento sobre o territério do CRAS baseia-se, primordialmente, em:
| _| Diagnéstico realizado sobre as areas de maior vulnerabilidade
| _| Conhecimento préprio da equipe técnica

327



3.9, Existe um levantamento da rede de protecdo social basica existente no seu
territdrio?

[_] Sim | _| N80 (V3 para a questdo 3.11)

3.10. Quais os servigos socio-assistenciais oferecidos pelas entidades participantes da rede,
em seu territério?  Margue um X na(s) alternativa(s) adequada(s}

Existeeé Existeendoé N3o Existe N&o sei

Servigos suficiente suficiente

Servigos sécio-assistenciais || |_| || ||
para criancas de 0 a 6 anos

Servigos soOCio-assistenciais || |_| [_| [_|
para Jovens de 6 a 14 anos

Servigos socio-assistenciais [_| || [_| [_]
para Jovens de 15 a 17
anos

Servigos socio-assistenciais [_| |_| [_| [_|
para Jovens de 18 a 29
anos

Servicos de convivéncia [_] |_| [_] [_]
para Idosos

Servigos de inclusdo [_] |_| [_] [_]
produtiva

3.11. Havendo agtes de articulagdo e coordenacdo da rede de protecdo social basica pela
equipe técnica do CRAS, como elas ocorrem: Marque mais de uma opcio, se for o caso

| _| Visitas periddicas as organizaces da Rede de Protecdo Social

|_| Reunides periddicas com os funciondrios/dirigentes responsaveis por todas as unidades
da rede de protecdo social

|_| Reunides periddicas com os funciondrios/dirigentes responsdveis individualmente com
cada unidade da rede de protecao social

|_| Contatos periddicos por telefone
| _| Aplicacdc de questiondrios de acompanhamento
| _| Outros. Quais?
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3.12. Como vocé avalia o grau de cooperacdo das entidades sdcio-assistenciais da rede de
protecdo basica sob coordenacdo do CRAS, no que diz respeito a uma unidade de politicas e
procedimentos?

|_| H& uma cooperagdo das entidades da rede
|_| H& uma cooperagdo razodvel das entidades da rede
|_| H& uma resisténcia em cooperar pela maioria das entidades da rede

3.13. Sobre 0 mesmo tema, tomando-se apenas as entidades privadas, para que haja tal
cooperacdo, a existéncia de uma relacdc convenial com repasse de recursos publicos para
essas entidades é, na sua opinido:

|_| Um fator facilitador
|_| um fator determinante
|_| Indiferente

3.14. Em caso de inexisténcia de entidades prestadoras de servigos de protecdo basica no
seu territério, para determinada faixa etdria, qual a posicdo do CRAS:

|_| A demanda é informada ao 6rgdo gestor
[_| O préprio CRAS se capacita para a prestacdo desse servico

|_| O CRAS estabelece relacdo de parceria com entidade de outro territorio ou de municipio
proximo para encaminhamento de sua demanda

|_| Outra:

3.15. No municipio, o seu CRAS possui articulacdo com algum CREAS:
|_| Sim |_| Néo

3.16, Existe, no seu CRAS, um levantamento da rede de protecdo social especial
existente no seu territdrio?

|_| Sim, com aproximadamente entidades |_| Ndo

3.17. Na presenca de uma demanda de atendimento tipico de protegdo social especial,
como o CRAS que vocé coordena procede?

| _| Presta ele préprio 0 atendimento, através de sua equipe técnica
| _| Encaminha a familia para o CREAS
|_| Encaminha a familia para o drg&oc gestor

|_| Encaminha a familia diretamente para uma entidade prestadora de servicos de prote¢do
especial

|_| Encaminha a familia diretamente para uma entidade prestadora de servicos de outras
politicas pablicas

|_| Encaminha a familia diretamente para um Conselho de Direito {(Conselho Tutelar, do
Idoso etc.)

| _| Outro:
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3.18. Existe um levantamento da rede prestadora de servicos de outras politicas
sociais no seu territério?

|_| Sim |_| N&o
3.19. A equipe técnica acompanha as atividades desenvolvidas por entidades/servicos?
| ] Sim | _| N@o (Va para a questdo 3.22)

3.20. Como é feito esse acompanhamento? Margue mais de uma opcdo se for o caso
| _| Visitas periddicas as organizacdes da Rede de Protecdo Social

| _| Reunides periddicas com os funciondrios/dirigentes responsaveis pelas unidades da rede
de protecdo social

|_| Contatos periddicos por telefone
|_| Outros. Quais?

3.21. As familias atendidas pelo CRAS que vocé coordena sdo encaminhadas diretamente

para servicos de outras politicas publicas? Marque de 1 até 3 na ordem em que as familias sdo
encaminhadas, sendo 1 o servico que mais recebe encaminhamentos e 3 o que menos recebe

_| Servicos Publicos ou Privados de Saude
_| Servigos Publicos ou privados de Educacdo
| Orgéos/servicos relacionados a Trabalho e Emprego

|
1
|
|_| Servicos ou Programas de Seguranga Alimentar
|_| Coordenacdo Municipal do Programa Bolsa Familia

| _| Conselho Tutelar

| _| Conselhos de Politicas Publicas e Defesa de Direitos
| _| Projetos de Inclusado Digital

3.22. As familias encaminhadas para a rede de outros servicos de protecdo basica,
especial ou de outras politicas sociais continuam participando das atividades do CRAS?

| _| Muito freqiientemente
|_| Freglientemente

| _| Raramente

| | Nunca

Bl 4 - Atividad Metodologia atendiment
4.1. Liste as 3 principais vulnerabilidades sociais que marcam seu territério:

1-
2-

3-
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4.2 Liste as 3 principais demandas que chegam ao CRAS que vocé coordena:

4.3. Como os problemas ou demandas das familias chegam ao CRAS?

| _| observacdo direta, visitas em loco

| _| uso de indicadores, diagndsticos, dados sobre a realidade das familias no municipio
|_| diagnésticos feitos pela equipe do CRAS, com a participagdo da comunidade

|_| diagnésticos feitos pela equipe do CRAS, sem a participacdo da comunidade

[_| por meio de encaminhamentos realizados por técnicos da rede de protecdo social
(encaminhamentos da educagdo, saude)

[_| por meio de encaminhamentos realizados pelo érgdo gestor
[_| por meio de encaminhamentos realizados por politicos

4.4, Vocé diria que as atividades que ocupam maior tempo dos técnicos e coordenador do
CRAS sdo:

|_| atividades celetivas, em grupo e oficinas

| _| visitas domiciliares e entrevista com as familias
| _| atividades de cadastramento e operacionais

|_| outras

4.5, Marque a freqiléncia com que cada uma das seguintes atividades & desenvolvida no
CRAS:

Todos osdiasda Ded4a3vezes De?2alvezpor N3o realiza
semana por semana semana
Atendimento
individualizado das
familias no
CRAS(Entrevista)

visitas | | L] |
domiciliares/ - - — -

Busca ativa || || || ||
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4.6. Na dltima semana, quantas familias,aproximadamente, foram atendidas em cada uma
das atividades?

Atendimento individualizado: familias
Visitas domiciliares: _____ familias
Busca ativa: familias

4.7. Como sdo escolhidas as familias a serem visitadas pela equipe do CRAS? (Margque as trés
opgoes mais importantes)

|_| Mapeamento de vulnerabilidades do territério de abrangéncia do CRAS, feito pela equipe
do CRAS

|_| Mapeamento de vulnerabilidades do territdrio de abrangéncia do CRAS, feito pelo gestor
municipal

| Indicagdes de técnicos da salde, da educacdo ou do Programa Bolsa Familia
| IndicacBes de politicos
| IndicacBes de lideres comunitarios

| Conhecimento prévio das areas de vulnerahilidade do territdrio
| A partir das entrevistas e da acolhida

|-
|_
|_
| _| IndicacBes de cutras familias atendidas
|-
|-
| _| outras formas
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4.8. Anote as caracteristicas dos principais grupos ou oficinas realizados no altimo semestre no CRAS (até o limite de 3 grupos

ou oficinas):

Nome do Grupo ou
Oficina (dado no
proprio CRAS)

Descrigdo das Atividades realizadas

Quantidade
aproximada de
pessoas
participantes

Pablico-alvo

Periodicidade dos
encontros {Semanal,
quinzenal, mensal,
bimestral ou
trimestral)
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4.9, Na definicdo das atividades, grupos e oficinas desenvolvidas no CRAS, qual o

grau de importancia vocé apontaria para os fatores abaixo: Marque um X na(s)
alfternativa(s) adequada(s)

Nenhuma

Alto Baixo Médio importéncia

Foermacao
técnica da || || [_] [_I
equipe

Oportunidades
surgidas na [_I |_| (] |_|
comunidade

Vulnerabilidades
no territério

Sugestdes das
familias

Manuais e
regulamentos [_] [_| || [_|
da politica

4.10. Existe um calendario de atividades planejadas com antecedéncia pela equipe
e/ou coordenacdo?

[_| Sim. Qual é a periodicidade do planejamento?
|_| Ndo

4,11, Existe algum documento municipal escrito que estabeleca as diretrizes
metodolégicas ou pedagdgicas para o trabalho com familias desenvolvido no CRAS?

|_| Sim & o CRAS o utiliza para o desenvolvimento das atividades
|_| Sim, mas ¢ CRAS ndo o utiliza para o desenvolvimento das atividades.
|_| Ndo.

4,12. O CRAS tem acesso ao CADUnico das familias referenciadas?
|_| Sim e utiliza as informagdes para o desenvolvimento das atividades do CRAS

|_] Sim, mas ndo utiliza as informagdes para o desenvolvimento das atividades do
CRAS

|_| Ndo

4.13. O CRAS desenvolve alguma oficina, grupo ou atendimento especifico para as
familias que recebem beneficio do Bolsa Familia?

[_| Sim |_| N&o
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4.14. O CRAS desenvolve atividades de acompanhamento das condicionalidades das
familias atendidas pelo Bolsa Familia?

| _| Sim. Que tipo de atividades?
|_| Ndo

4.15. Na sua opinido, quais as 3 principais dificuldades que o CRAS enfrenta para o
desenvolvimento de suas agdes?

4.16. Cite os 3 resultados mais satisfatorios que as atividades desenvolvidas no
CRAS tém alcangado junto as familias:

Bl = a Informaca

5.1. Que tipo de registro € feito quando se faz o atendimento a familia que vem ao
CRAS a primeira vez?

|_| Prontuario preenchido manualmente

|_| Prontuario preenchido no computador

|_| N&o é feito prontuario (V4 para a questso 5.3)
|_| Outro tipo de registro. Qual?

5.2. Como essas informacdes sao usadas?

|| Toda vez que a familia chega ao CRAS retoma-se a sua ficha/prontuario e
atualiza o historico da familia

|_| Fichas/Prontudrios ficam como registro inicial das familias, mas ndo é possivel
atualiza-lo em todo atendimento individual realizado

5.3. Quando este CRAS foi implantado foi realizado um diagnostico da situacdo das
familias cadastradas?

|_| Sim. Quem realizou?
|_| Nado
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5.4. Como é feito o acompanhamento das atividades desenvolvidas no CRAS? Marque
a alterpnativa que mais se adequada aproxima da realidade do seu CRAS

[_| E realizado um acompanhamento sistemético de tudo o que é realizado no CRAS,
com registro por escrito de todas as atividades executadas, com numero de
participantes e com a preocupacgdo de avaliar a percepgdo dos efeitos na vida das
familias e comunidades

[_| E realizado um acompanhamento, ndo de forma muito sistematica, das
atividades desenvolvidas, anotando-se as informacdes mais gerais sobre o que é
realizado

|_| Nao se tem registros do acompanhamento das atividades e recuperamos as
informacdes quando somos solicitados pelo municipio, estado ou pelo MDS,

5.5. Ja foi realizada alguma avaliacdo sobre os resultados das atividades
desenvolvidas no CRAS na alteracdo da vida das familias atendidas?

|_| Sim |_| N&o

5.6. E utilizado algum indicador para ¢ acompanhamento das atividades
desenvolvidas no CRAS ?

|_| Sim. Cite de um até trés principais
1_
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Anexo II - Listagem dos respondentes aos Questiondrios

Listagem de respondentes do Questionédrio 1 — Gestéo da Assisténcia Social no
Municipios —

Listagem de respondentes do Questionario 2 — Equipamentos de Protegéo
Social Basica -
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Listagem de respondentes do
Questionario 1 - (Gestio da
Assisténcia Social no Municipios
MUNICIPIOS CODIGO IBGE
ACUCENA 3100500
ALTEROSA 3102001
AMPARO DO SERRA 3102506
ANDRELANDIA 3102803
ANGELANDIA 3102852
ARACAI 3103207
ARACUAI 3103405
ARAGUARI 3103504
ARAPORA 3103751
ARICANDUVA 3104452
ARINOS 3104502
BAEPENDI 3104908
BARAO DE COCAIS 3105400
BELO HORIZONTE 3106200
BETIM 3106705
BOA ESPERANCA 3107109
BUENO BRANDAO 3109105
BURITIS 3109303
CAETANOPOLIS 3109907
CAETE 3110004
CAMPO BELO 3111200
CANAPOLIS 3111804
CAPELA NOVA 3112208
CARAIJ 3113008
CARANGOLA 3113305
CARATINGA 3113404
CARBONITA 3113503
CARLOS CHAGAS 3113701
CARMO DE MINAS 3114105
CATAGUASES 3115300
CATUII 3115458
CATUTI 3115474
CHAPADA GAUCHA 3116159
COLUNA 3116803
COMENDADOR 3116902

MUNICIPIOS CODIGO IBGE
GOMES
CONCEICAO DA
APARECIDA 3117108
CONCEICAQ DO RIO
VERDE 3117702
CONGONHAL 3117900
CONSELHEIRO
LAFAIETE 3118304
CONTAGEM 3118601
CORACGAQ DE JESUS 3118809
CORONEL
FABRICIANO 3119401
COUTO DE
MAGALHAES DE 3120102
MINAS
CRISTALIA 3120300
CURRAL DE DENTRO 3120870
CURVELO 3120904
DELTA 3121258
DESTERRO DE ENTRE
RIOS 3121407
DIAMANTINA 3121605
DIVINOLANDIA DE
MINAS 3122207
DIVINOPOLIS 3122306
DOM JOAQUIM 3122603
ENGENHEIRO CALDAS 3123700
ENGENHEIRO
NAVARRO 3123809
ENTRE FOLHAS 3123858
ENTRE RIOS DE MINAS 3123908
ERVALIA 3124005
ESMERALDAS 3124104
ESPERA FELIZ 3124203
FELICIO DOS SANTOS 3125408
FELISBURGO 3125606
FERNANDES
TOURINHO 3125804
FLORESTAL 3126000
FORMIGA 3126109
FORMOSO 3126208
FRONTEIRA DOS 3127057
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MUNICIPIOS CODIGO IBGE

VALES

FRUTAL 3127107
GAMELEIRAS 3127339
GOIABEIRA 3127370
GONZAGA 3127503
GOVERNADOR

VALADARES 3127701
GUANHAES 3128006
GUAPE 3128105
GUARACIABA 3128204
GUAXUPE 3128709
GURINHATA 3129103
ICARAI DE MINAS 3130051
|GARAPE 3130101
ILICINEA 3130507
INHAUMA 3131000
[TABIRA 3131703
[TABIRITO 3131901
ITAJUBA 3132404
ITAMARANDIBA 3132503
ITAMBACURI 3132701
ITANHOM| 3133204
TAOBIM 3133303
ITAUNA 3133808
TINGA 3134004
JABOTICATUBAS 3134608
JAMPRUCA 3135076
JANAUBA 3135100
JANUARIA 3135209
JEQUERI 3135506
JEQUITAI 3135605
JEQUITIBA 3135704
JEQUITINHONHA 3135803
JESUANIA 3135902
JOAO MONLEVADE 3136207
JOAO PINHEIRO 3136306
JORDANIA 3136504
JOSENOPOLIS 3136579
JUIZ DE FORA 3136702
LADAINHA 3137007

MUNICIPIOS CODIGO IBGE
LAGOA DA PRATA 3137205
LAJINHA 3137700
LARANIJAL 3138005
LAVRAS 3138203
LIMEIRA DO OESTE 3138625
LONTRA 3138658
LUISLANDIA 3138682
MACHACALIS 3138906
MALACACHETA 3139201
MAMONAS 3139250
MANHUAGU 3139409
MARAVILHAS 3139805
MARIANA 3140001
MARILAC 3140100
MARTINHO CAMPOS 3140506
MATERLANDIA 3140605
MEDEIRQS 3141306
MEDINA 3141405
MIRABELA 3142007
MONTE ALEGRE DE
MINAS 3142809
MONTE BELO 3143005
MONTE CARMELO 3143104
MONTE SANTO DE
MINAS 3143203
MONTE SIAQ 3143401
MURIAE 3143906
NANUQUE 3144300
NAQUE 3144359
NAZARENO 3144508
NEPOMUCENQ 3144607
NINHEIRA 3144656
NOVA ERA 3144706
NOVA LIMA 3144305
NOVO ORIENTE DE
MINAS 3145356
NOVORIZONTE 3145372
OLIVEIRA 3145604
OURQ BRANCO 3145901
OURO PRETO 3146107
OURQ VERDE DE 3146206
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MUNICIPIOS CODIGO IBGE
MINAS
PAI PEDRO 3146552
PAPAGAIOS 3146909
PARACATU 3147006
PARAOPEBA 3147402
PASSA QUATRO 3147600
PASSA TEMPO 3147709
PASSOS 3147907
PATOS DE MINAS 3148004
PEDRA AZUL 3148707
PEDRA BONITA 3148756
PEDRO LEOPOLDO 3149309
PERDIZES 3149804
PERDOES 3149903
PESCADOR 3150000
PIRANGA 3150802
PIRAPETINGA 3151107
PIRAPORA 3151206
PITANGUI 3151404
POCOS DE CALDAS 3151800
POMPEU 3152006
PONTE NOVA 3152105
PONTO CHIQUE 3152131
POUSO ALEGRE 3152501
PRADOS 3152709
PRATA 3152808
PRESIDENTE
JUSCELINO 3153202
PRUDENTE DE
MORAIS 3153608
RAUL SOARES 3154002
RECREIO 3154101
RESPLENDOR 3154309
RESSAQUINHA 3154408
RIBEIRAO DAS NEVES 3154606
RIO ACIMA 3154804
RIO CASCA 3154903
RIO DOCE 3155009
RIO PIRACICABA 3155702
ROMARIA 3156403
SABARA 3156700

MUNICIPIOS ¢cODIGO IBGE
SABINOPOLIS 3156809
SALINAS 3157005
SANTA HELENA DE
MINAS 3157658
SANTA LUZIA 3157807
SANTA RITA DE
CALDAS 3159209
SANTA VITORIA 3159803
SANTANA DE
PIRAPAMA 3158508
SANTANA DO JACARE 3158805
SANTANA DO
PARAISO 3158953
SANTO ANTONIO DO
AVENTUREIRO 3160009
SANTO ANTONIO DO
GRAMA 3160108
SANTO ANTONIO DO
JACINTO 3160306
SANTO ANTONIO DO
MONTE 3160405
SANTOS DUMONT 3160702
SAO DOMINGOS DO
PRATA 3161007
SAQ FELIX DE MINAS 3161056
SAO FRANCISCO 3161106
SAO FRANCISCO DE
PAULA 3161205
SAO GONCALO DO
ABAETE 3161700
SAQ GONGALO DO
RIO ABAIXO 3125507
SAQ GONGALO DO
SAPUCAI 3162005
SAO JOAQ DA PONTE 3162401
SAO JOAOQ DAS
MISSOES 3162450
SAO JOAQ DO
PARASO 3162708
SAO ROQUE DE
MINAS 3164308
SAO SEBASTIAO DO
PARAISO 3164704
SARDOA 3165503
SENADOR
MODESTINO 3165909
GONCALVES
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MUNICIPIOS CODIGO IBGE

SENHORA DE

OLIVEIRA 3166006
SENHORA DOS

REMEDIOS 3166204
SERRA DOS AIMORES 3166709
SERRO 3167103
SETE LAGOAS 3167202
TAIOBEIRAS 3168002
TARUMIRIM 3168408
TIMOTEQ 3168705
TOMBOS 3169208
TRES CORACOES 3169307
TRES MARIAS 3169356
TRES PONTAS 3169406
TUMIRITINGA 3169505
TURMALINA 3169703

MUNICIPIOS CODIGO IBGE
UBA 3169901
UBERABA 3170107
UBERLANDIA 3170206
UMBURATIBA 3170305
UNA[ 3170404
VARGEM ALEGRE 3170578
VARGEM BONITA 3170602
VARGEM GRANDE DO
RIO PARDO 3170851
VARGINHA 3170701
VESPASIANO 3171204
VIRGEM DA LAPA 3171600
VIRGOLANDIA 3171308
TOTAL 234

341



Listagem de respondentes

do

Questionario 2 - Equipamentos de

Pretegao Social Basica

MUNICIPIOS

CRAS

ACUCENA
ACAIACA
ALTEROSA

AMPARQ DO SERRA

ANDRELANDIA
ANGELANDIA
ARACUAI
ARAPORA
ARICANDUVA
ARINOS
BAEPENDI

BARAQ DE COCAIS

BELO HORIZONTE
BERTOPOLIS
BETIM

BOA ESPERANCA
BOCAIUVA

BOM SUCESSO
BONFIM

BRASILIA DE MINAS

BRUMADINHO
BUENQ BRANDAO
BURITIS

CAETE
CAETANOPOLIS
CAMPC BELO
CAPELA NOVA

CAPITAO ANDRADE

CARANDAI
CARANGOLA
CARBONITA
CARLOS CHAGAS
CARMO DE MINAS
CATAGUASES
CATUJI

1

P | IR ' [ T —

—_ b = =

MUNICIPIOS

CRAS

CHAPADA DO
NORTE

CHAPADA GAUCHA

CIPOTANEA
COLUNA

COMENDADOR
GOMES

COMERCINHO

CONCEICAQ DA
APARECIDA

CONGONHAS

CONSELHEIRO
LAFAIETE

CONTAGEM

CORAGAO DE
JESUS

CORONEL
FABRICIANG

COUTO DE
MAGALHAES DE
MINAS

CRISTALIA

CURRAL DE
DENTRO

CURVELO
DELTA

DESTERRO DE
ENTRE RIOS

DIAMANTINA

DIOGO DE
VASCONCELQOS

DIVINOPOLIS

DIVINO DAS
LARANJEIRAS

DIVINOLANDIA DE
MINAS

DOM JOAQUIM

DORES DE
GUANHAES

ENGENHEIRO
NAVARRO

ENTRE FOLHAS

ENTRE RIOS DE
MINAS

ERVALIA
ESMERALDAS

—_
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MUNICIPIOS

CRAS

ESPERA FELIZ
FELISBURGO
FELIXLANDIA

FERNANDES
TOURINHO

FLORESTAL
FORMIGA

FORTUNA DE MINAS
FRONTEIRA DGS
VALES

FRUTAL
GAMELEIRAS
GOIABEIRA
GONZAGA

GOVERNADOR
VALADARES

GRAO MOGOL
GUANHAES
GUAPE
GUARACIABA
GUAXUPE
GURINHATA
IBIAI

IBIRITE

(CARAI DE MINAS
(GARAPE
ILICINEA
INHAUMA
INHAPIM
(PABA
IPANEMA
IPATINGA
(TAUNA
(TABIRA
ITABIRITO
ITAJUBA
(TAMARANDIBA
(TAMBACURI
ITAMOGI
ITANHOMI
(TAOBIM
JABOTICATUBAS
JAMPRUCA
JANAUBA

[ T N —
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MUNICIPIOS

JANUARIA
JEQUERI
JEQUITAI
JEQUITIBA
JEQUITINHONHA
JESUANIA

JOAQ MONLEVADE

JORDANIA
JOSENOPOLIS
JUIZ DE FORA
LADAINHA
LAGOA DA PRATA
LAGOA SANTA
LAJINHA
LARANJAL
LAVRAS

LIMEIRA DO QESTE

LONTRA
LUISLANDIA
MACHACALIS
MACHADO
MALACACHETA
MAMONAS
MANHUAGU
MARAVILHAS
MARIANA
MARILAC

MARTINHO CAMPOS

MATERLANDIA
MEDEIROS
MEDINA
MIRAI
MIRABELA

MONTE ALEGRE DE
MINAS

MONTE BELO
MONTE CARMELO

MONTE SANTO DE
MINAS

MONTE SIAO
MONTES CLAROS
MURIAE

R T S S Y 1 U o S R —

—_ = .

T I S
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MUNICIPIOS

CRAS

NANUQUE
NAQUE
NAZARENC
NEPOMUGCENO
NINHEIRA
NOVA ERA
NOVA LIMA

NOVO ORIENTE DE
MINAS

OLIVEIRA
OURO BRANCO
OURO PRETO

QOURO VERDE DE
MINAS

PAI PEDRO
PARACATU
PARAOPEBA
PASSA QUATRO
PASSA TEMPO
PASSOS

PATOS DE MINAS
PEDRA AZUL
PEDRA BONITA
PERDOES
PERDIZES
PESCADOR
PIRANGA
PIRAPETINGA
PIRAPORA
PITANGUI

POGCOS DE CALDAS

POMPEU
PONTE NOVA
PONTO CHIQUE
POUSO ALEGRE
PRADOS

PRATA

PRESIDENTE
JUSCELINO

PRUDENTE DE
MCRAIS

RAUL SOARES
RECREIO
RESPLENDOR
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MUNICIPIOS

CRAS

RIBEIRAO DAS
NEVES

RIO ACIMA
RIO CASCA
RIC DOCE

RIC PARDO DE
MINAS

RIO PIRACICABA
ROMARIA

SAQ FELIX DE
MINAS

SAQ FRANCISCO

SAO FRANCISCO DE
PAULA

SAO GONGALO DO
ABAETE

SAQ GONCALO DO
RIO ABAIXO

SAO GONGALO DO
SAPUCAI

SAO JOAO DAS
MISSOES

SAQ JOAQ DEL REI

SAO JOAC DO
PACU

SAO JOAC DO
PARAISO

SAQ JOSE DO
DIVINO

SAO ROQUE DE
MINAS

SAO SEBASTIAO DO
PARAISO

SABARA
SABINOPOLIS
SALINAS

SANTA HELENA DE
MINAS

SANTA LUZIA

SANTA RITA DE
CALDAS

SANTA VITORIA

SANTANA DE
PIRAPAMA
SANTANA DO
JACARE

SANTO ANTONIO
DO AVENTUREIRO
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MUNICIPIOS

CRAS

MUNICIPIOS

CRAS

SANTO ANTONIO
DO GRAMA

SANTO ANTONIO
DO JACINTO

SANTO ANTONIO
DO MONTE

SANTOS DUMONT

SENADOR
MODESTINO
GONCALVES

SENHORA DE
OLIVEIRA

SENHORA DOS
REMEDIOS

SERRA DOS
AIMORES

SERRO

SETE LAGOAS
TAIOBEIRAS
TARUMIRIM
TEOFILO OTONI
TIMOTEO
TOMBOS

TRES CORACOES
TRES MARIAS
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TRES PONTAS
TUMIRITINGA
TURMALINA
UBA
UBERABA
UBERLANDIA
UMBURATIBA
UNAI

VARZEA DA PALMA

VARGEM ALEGRE
VARGEM BONITA

VARGEM GRANDE
DO RIO PARDO

VARGINHA
VESPASIANO
VICOSA

VIRGEM DA LAPA
VIRGOLANDIA
SARDUA
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TOTAL

365

345



