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RESUMO

Esta dissertacdo discute os desafios a serem superados na realidade da gestao
(ndo) integrada do programa BPC na escola no municipio de Palmas — TO, tendo
em vista ser este um beneficio assistencial garantido por meio da politica de
seguridade social, previsto pela Constituicdo Federal de 1988, e regulamentada pela
Lei Orgéanica da Assisténcia Social (1993), a pessoa com deficiéncia, cujo sistema
de protecdo social deve ser garantido e discutido de forma ampla e democratica,
conforme perspectiva da descentralizacdo politico-administrativa nas agdes publicas,
visando melhores condi¢gbes de acesso e participacdo da sociedade civil, em ambito
municipal, por meio de relacbes sociais que desenvolvam processos capazes de
construir novo formato de participacdo da comunidade na gestdo das politicas
sociais publicas e exercer controle social por meio do conselho gestor local como
espaco representativo de relacdo entre a sociedade civil e o Estado (municipio), que
visem superar as dificuldades apresentadas pela populagcdo nas decisbes e no
controle das acdes local e setorial em que ocorre a relacdo de representacdo, a fim
de promover a construcdo integral da cidadania e executar as normativas do
programa pesquisado. Discute ainda, a concepcdo historica da politica de
assisténcia como marco assistencialista predominante nas relacfes tradicionais
ainda presentes nas praticas contemporaneas municipais, as precarias condicées e
rotatividade de profissionais na gestdo da politica de assisténcia social na realidade
estudada, e os desafios intersetoriais humanos e materiais que ainda se fazem
presentes no campo dos direitos sociais para a garantia integral de uma rede de
protecdo social a pessoa com deficiéncia no municipio de Palmas — TO.

Palavras-chave: Beneficio de Prestacdo Continuada, Politicas Sociais Intersetoriais,
Conselho de Direitos.



ABSTRACT

This paper discusses the challenges to be overcome in reality management (not)
integrated BPC program at school in the city of Palmas - TO, considering that this is
a welfare benefit guaranteed by social security policy laid down by the Constitution of
1988 and regulated by the Organic Social Assistance Act (1993) to the disabled
person whose welfare system must be guaranteed and discussed widely and
democratically, as the perspective of political and administrative decentralization in
public activities in order to better access and participation of civil society, at the
municipal level, through social relationships that develop processes able to build a
new community participation in the format of public social policies management and
exercise social control through the Local management Board as representative of
relationship between space civil society and the state (municipality) aimed at
overcoming the difficulties presented by people in decisions and control of the local
and sectorial actions in which occurs the agency relationship, in order to promote the
full development of citizenship and run the program regulations. Also discusses the
historical conception of Assistance policy as a landmark welfare prevalent in
traditional relationships still present in local contemporary practices, poor conditions
and turnover of professionals in the management of social assistance policy, and
human intersectorials challenges and materials that are still present in the field of
social rights to the full guarantee of a social safety net for people with disability in the
city of Palmas - TO.

Key words: Continuous Cash Benefit, Social Policy Intersectorials, Rights Council.
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INTRODUCAO

Nas ultimas décadas, ampliou-se o debate sobre as politicas sociais, no
contexto das lutas pela democratizagdo do Estado e da sociedade no Brasil. Cabe
ao Estado o papel de centralidade na conducdo das politicas publicas. E ele o
grande responséavel pela sua regulagdo, financiamento e proviséo.

Com a Constituicdo Federal de 1988 o modelo de gestdo da Politica de
Assisténcia Social (PNAS) na perspectiva do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), representa um novo paradigma politico-administrativo, no sentido de
superar a cultura da filantropia, da caridade, do assistencialismo focalizado,
fragmentado e representa ainda, o aprofundamento da regulacdo, normatizacdo e
estabelecimento de mecanismos de transparéncia dos procedimentos de gestao,
controle social, financiamento, avaliacdo e monitoramento das politicas sociais.

Como politica publica de Estado, de direcdo universal e responsavel por
garantir os direitos de protecdo social ndo contributivo, o ordenamento politico-
institucional da politica de Assisténcia Social representa ganho significativo
enquanto proposta inovadora no processo de formulacdo, planejamento, gestao,
financiamento, monitoramento, avaliacdo e controle da politica. Contudo, a
materializacdo do Programa BPC na Escola, no municipio de Palmas, no Estado do
Tocantins, além da superacdo aos entraves socio-histéricos que caracterizam as
concepcbes e praticas desenvolvidas na area das politicas publicas municipais
locais, torna-se essencial a negacdo e superacdo da cultural clientelista,
patrimonialista, fragmentada e filantrGpica, assim como o trato residual dispensado
ao programa estudado nesta pesquisa.

Em funcdo desses e outros elementos que integram o0 estudo ora
apresentado, elegeu-se como tematica central o Programa de Acompanhamento e
Monitoramento do Acesso e Permanéncia na Escola das Pessoas com Deficiéncia
de 0 a 18 anos — BPC na Escola. Nessa area especifica de estudo, o Programa BPC
na Escola, buscou-se caracterizar o objeto da pesquisa, o0 qual consiste na
articulacdo das politicas publicas setoriais de Assisténcia Social, Educacéo, Saude e
Direitos Humanos, na garantia dos direitos da pessoa com deficiéncia ao acesso,
permanéncia, frequéncia e sucesso escolar na rede publica de ensino. Nessa
mesma direcdo, definiu-se como objetivo geral da pesquisa, analisar os desafios da

articulacdo das politicas setoriais do Programa BPC na Escola no municipio de
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Palmas para a garantida de direitos dos beneficidrios do BPC. Diante de tais
formulacdes, objetivou-se definir o referencial metodolégico que respondesse aos
desafios assumidos pela presente proposta de estudo, vinculado ao Programa de
Pé6s-Graduagdo Stricto Sensu Mestrado em Servico Social, da Pontificia
Universidade Catolica de Goias — Goiania.

A analise documental e pesquisa bibliografica, especialmente da PNAS, NOB-
SUAS, Leis, Decretos, permitiram a coleta de informac¢des, sendo suporte analitico e
documental, essencial para analise e desenvolvimento desta pesquisa.

O primeiro capitulo tem como objetivo, analisar a politica de assisténcia social
no Brasil desde a sua formulacdo como politica de Seguridade Social, enquanto
marcos tedricos, compreendidos como estruturantes para 0 processo de
materializacdo de direitos sociais vinculados a LOAS e ao SUAS.

A estrutura e gestdo da Politica Nacional de Assisténcia Social e a Norma
Operacional basica do SUAS, sdo abordadas tendo em vista 0 novo modelo de
gestdo na perspectiva de interfaces com a descentralizacdo politico-administrativa e
principios, diretrizes, objetivos e conceitos de territorialidade, da politica de protecdo
basica, enquanto prioridade fundamental para o estabelecimento de novas bases da
reorganizacdo dos servicos, programas, projetos e beneficios, com a finalidade de
promover a superacao histoérica de fragmentacdo e sobreposicdo das acdes
politicas.

A definicdo de fontes de financiamento do sistema de protecdo social foi
adotada em termos da Seguridade Social de forma direta e indireta, nos termos da
lei, mediante recurso dos orcamentos da Unido, dos estados, do Distrito Federal e
dos municipios, bem como das contribuicbes sociais dos empregadores, dos
trabalhadores e sobre a receita de concursos de orgamento fiscal.

O estabelecimento de tais objetivos, conceitos e diretrizes ao conceito da
Seguridade Social, na competéncia de organizar a forma de participagao no custeio,
a diversidade de financiamento e o carater democratico e descentralizado da gestéao
administrativa, no plano juridico, evidencia um avango expressivo destinado a
assegurar os direitos relativos a assisténcia social e ao sistema de protecao social
inscritas no SUAS.

O segundo capitulo tem como objetivo, discutir o Beneficio de Prestacdo
Continuada (BPC), tendo em vista ser por natureza um programa intersetorial,

previsto pela Constituicdo, com recursos oriundos do Fundo Nacional da Assisténcia
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Social (FNAS), pago pelo Instituto Nacional da Previdéncia Social a pessoa com
deficiéncia e ao idoso, discutindo as politicas sociais publicas e sua relacdo com as
politicas intersetoriais no sentido de aproximar a formulagcdo das politicas e
programas sociais com a implementacdo na realidade dos municipios (na vida da
populacao).

O novo desenho de gestdo envolve parcerias e redes de comunicacao,
envolvem acles articuladas, intersetoriais, flexiveis, mobilizando atores sociais
governamentais, da sociedade civil e iniciativa privada, para democratizacdo da
coisa publica. Todos os atores sociais na acao publica assumem um padrédo de
relacdo marcado pela interatividade, desse modo, a acdo social caminha e se
produz alimentada por fluxos continuos, caracterizada por comunidade locais,
organizagbes governamentais e ndo-governamentais, mobiliza parcerias e agdes
multisetoriais, mobiliza vontades, constréi participacdo e implementa pactos de
complementaridade entre atores sociais, organizacdes, projetos, programas e
servi¢cos, no sentido de instaurar novo valor de cooperacao e articulacdo.

Ja ndo é possivel pensar acBes centralizadas, parcelares e isoladas e o
desafio € superar saberes compartimentalizados e acdes fragmentadas para a
busca de resultados mais efetivos na qualidade de vida dos cidadaos.

Neste cenario de mudancas, decorrente da consolidacdo da Constituicdo de
1988, a atuacdo de novos interlocutores no campo das politicas sociais estdo
relacionados a participacdo de segmentos organizados da sociedade civil na
formulacéo, gestdo e controle sociais das politicas publicas. Nesse sentido, a ideia
de constituicdo de espacos publicos que possibilitem a participacdo desses novos
sujeitos sociais possibilita e implica a responsabilidade da sociedade civil nos
processos de formulacéo e controle sociais, na definicdo, implementa¢cao, execugéo
das acOes publicas e a intersetorialidade das politicas sociais publicas também é
Visto como avango no processo de democratizacdo e ampliacdo do espaco publico.
Torna-se imprescindivel a existéncia de mecanismos de informacdo e
monitoramento, assim como de efetivo controle social, com vistas ao
acompanhamento dos processos de gestdo implementados nos diferentes niveis de

relacoes.
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No Brasil existe todo um aparato legal' que regula a gestdo publica, e que
dificulta ou torna morosa e mesmo impede a execucdo direta dos servicos publicos
de responsabilidade do Estado.

Desta forma, ndo se pode desconsiderar, ainda, nessa andlise de contexto,
gue o municipio, na realidade, € entre os trés entes da federacdo aquele que, na
ponta, mais proximo da populacdo, é cobrado por essa provisao.

Por essa relacdo, o Estado brasileiro, nas suas trés esferas tém recorrido ao
expediente de repassar a sociedade civil ou mesmo ao mercado a execucdo dos
programas e servicos que operacionalizam essas politicas.

No caso da politica de assisténcia social, 0 que muda agora € que 0sS
programas, servicos, projetos, beneficios e demais acfes socioassistenciais, nao
podem ser executados na perspectiva de filantropia, de pratica moral, de ajuda, ja
que ela é, hoje, uma politica publica e vem avancando rapidamente na construcédo
um marco legal que consolida essa perspectiva.

E como politica publica, a consolidacdo expressa pela Politica Nacional de
Assisténcia Social, enquanto politica de Estado, orienta-se urgente pela necessidade
de superacdo de praticas e concepcdes tradicionais que reduzem a politica a um
mero programa, subordinado aos interesses e objetivos dos governos de plantao.

E preciso pensar em mecanismos de participacdo nos Centros de Referéncia
de Assisténcia Social — CRAS do municipio de Palmas — TO, onde a populacdo é
atendida em conjunto com as entidades assisténcias, liderancas locais, técnicos e
gestores, e, assim, discutir a qualidade dos servicos, programas e projetos
prestados, o0s problemas locais e construir, coletivamente, alternativas de
enfrentamento.

As politicas sociais em tempos de governos neoliberais tem sido pensadas e
gestadas na contramdo do projeto democratico e participativo, tratando o0s
beneficiarios do BPC da Politica de Assisténcia Social do municipio de Palmas,
como atividade meramente assistencial, atendendo parcial e temporaria a satisfacéo
de algumas necessidades emergenciais, dissociadas da capacidade de promover a
articulacdo entre as acdes de gestdo intersetoriais, o que significa que a politica
publica ndo cumpriu seu papel de concretizar direitos, cidadania e garantir os

“minimos sociais”.

ICita-se a Lei de Responsabilidade Fiscal que, se de um lado busca moralizar a gestdo publica,
prevenindo a corrupgdo, de outro torna extremamente dificil a execugdo direta das politicas publicas.
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Assim, por meio das informag0es obtidas, torna-se evidente que o Programa
BPC na Escola, enquanto programa de transferéncia de renda assistencialista,
travestida de politica social, ndo se realiza como direito social, uma vez que suas
potencialidades e normativas estdo condicionadas a uma esfera publica construida
social e historicamente na relagdo entre Estado e sociedade, e como tal, um campo
de conflitos e negociacdes em que se relacionam demandas diferenciadas e sao
tecidas de instancias contraditérias, e desta forma, as acfes de articulacdo entre
promocdo e defesa dos direitos da pessoa com deficiéncia, apresenta desafios a
serem superados.

Portanto, na medida em que o acompanhamento e execugdo do programa
pesquisado ndo existem comunicagdo entre as politicas publicas sociais (secretarias
municipais), e auséncia de competéncias técnicas e gestores locais, as acdes
apresentam-se isoladas e pontuais; os diversos sujeitos do fazer social publico, alvo
da acédo, ndo tem papel no processo decisoério, assim sendo, o conselho de direitos
como mecanismo de representacdo que garante o exercicio democratico e 0s
interesses dos cidadaos, apresenta-se fragilizado em exercer seu papel nos féruns
de decisGes, na conquista do exercicio da discussdo coletiva, da organizacao
politica e da ampliacdo do espaco publico como arena de luta e campo de protecao

por direitos garantidos em lei para a pessoa com deficiéncia.
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CAPITULO | — CONCEPCAO E GESTAO DA POLITICA DE ASSISTENCIA
SOCIAL

1. ASSISTENCIA SOCIAL COMO POLITICA PUBLICA NO BRASIL

O sistema de Seguridade Social, instituido pela Constituicdo Federal
Brasileira de 1988, apresenta uma logica fundada em duas modalidades de protecéo
social: assisténcia e seguros sociais. Em termos de principios gerais, a seguridade
social associa, ao mesmo tempo, universalidade e seletividade, centralizacdo e
descentralizacdo, distributividade e redistributividade, gratuidade e contributividade.
Estes principios conformam, de modo as vezes mais, as Vvezes menos
explicitamente as trés politicas que integram a seguridade social: a assisténcia, a
previdéncia e a saude.

Esta Ultima, fundada nos principios de universalidade, gratuidade, ndo-
contributividade, redistributividade e descentralizacdo, adquire sentido de direito
universal e incondicional do cidadao para aqueles servicos e beneficios que se
convencionou denominar de assisténcia a saude. Tal orientacdo aproxima a politica
de saude brasileira do modelo de prote¢cdo social conhecido como beveridgiano.
Entretanto, cabe ressaltar que o beneficio garantido ao trabalhador em periodo de
perda da capacidade laboral por motivos de doencas — o seguro saiude — mantém-se
sob a légica do seguro previdenciario, submetido a exigéncia de contribuicdo prévia.

Quanto a politica de Assisténcia Social, a legislacdo que regulamenta
(LOAS,1993; PNAS e NOB, 1999) imprimiu-lhe principios como seletividade e
universalidade na garantia dos beneficios e servicos, gratuidade e nao-
contributividade no que tange a natureza dos direitos; redistributividade, no que se
refere aos mecanismos de financiamento; e descentralizacdo e participacdo, quanto
a sua forma de organizagdo politico-institucional.

Faz-se necessario conhecer seu marco histérico e legislacbes pertinentes,
tendo como premissa o reconhecimento da assisténcia social como politica publica,
0 que a diferencia sobremaneira da visdo simplista e apressada que confunde a

assisténcia e assistencialismo.



21

11 MARCOS LEGAIS

A assisténcia social como campo de acdo governamental registra no Brasil
duas ac¢des inaugurais, tais como: a criagdo do Conselho Nacional de Servigco Social
(CNSS), em 1937 e, na década de 1940, a criacdo da Fundacéo Legiao Brasileira de
Assisténcia — LBA, presidida pela primeira dama, vete Vargas, que institucionaliza a
presenca das esposas de governantes na presidéncia dos orgaos de assisténcia
social.

Outro marco a ser registrado € a criacdo, em 1974, do Ministério da
Previdéncia e Assisténcia Social, baseado na centralidade da acgéo federal.

No entanto, foi em 1988, com a promulgacdo da Constituicdo chamada
cidadda, que a assisténcia social € elevada ao patamar de politica publica,
reconhecida como dever do Estado no campo da seguridade social e ndo mais
politica isolada e complementar & Previdéncia Social.

Em 1993, ap6s amplo debate e negociacbes em ambito nacional
envolvendo, de um lado, o governo federal e representantes do Congresso Nacional
e, de outro, gestores municipais, organizaces ndo governamentais, técnicos e
pesquisadores, ocorre finalmente a aprovacéo de Lei Organica da Assisténcia Social
(LOAS). Inicia-se 0 processo de construcdo da gestdo publica e participativa da
assisténcia social, através dos conselhos deliberativos e partidarios, tanto na esfera
federal, como na estadual e municipal.

Em 1997, é editada a Norma Operacional Basica (NOB) que conceitua o
sistema descentralizado e participativo, amplia o ambito de competéncia dos
governos federal, estaduais e municipais e institui a exigéncia do Conselho, Fundo e
Plano Municipal de Assisténcia Social para o municipio receber recursos federais.

Em 1998, a NOB é reeditada, o que possibilitou detalhar e ampliar alguns
aspectos importantes da gestdo da politica de assisténcia social. Diferencia servi¢os,
programas e projetos; amplia as atribuicbes dos Conselhos de Assisténcia Social; e

cria os espacos de negociacdo e pactuacdo — Comissdes Intergestoras Bipartites?

2 A . ~ . .
Formada no ambito dos Estados, com representacdo da secretaria de Estado e secretarias
municipais.
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(CIB) e Tripartite® (CIT), que relinem representacdes municipais, estaduais, e federal
de assisténcia social. E aprovada a primeira Politica Nacional de Assisténcia Social.

Em 2003, temos a criacdo, no governo do Presidente Luis Inacio Lula da
Silva, do Ministério da Assisténcia Social. Em dezembro desse ano é realizada a IV
Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, que se tornou histérica, pela
deliberacdo da instalacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) no Brasil.
Foi precedido de intenso debate nacional para avaliacdo dos 10 anos de
regulamentacdo da assisténcia social no pais.

Em 2004, é criado o Ministério de Desenvolvimento Social e Combate a Fome
(MDS) que, sob o comando de Patrus Ananais, acelerou e fortaleceu o processo de
regulamentacdo da LOAS. Iniciou com a suspensdo da exigéncia da Certidao
Negativa de Débitos, que impedia o MDS de repassar cerca de R$ 25 milhées por
més para 0S municipios. Em outubro, apos ampla mobilizacdo nacional e aprovacéao
do CNAS, editou nova Politica Nacional de Assisténcia Social que define o novo
modelo de gestao para a assisténcia social: 0 SUAS.

Em 2005, o MDS dé& a largada para a instituicio da Norma Operacional
Basica, regulamenta a PNAS 2004, também chamada NOB/SUAS, em evento que
reuniu 12.000 gestores e trabalhadores sociais em Curitiba (PR). O texto foi debatido
em seminarios municipais e estaduais e sua versao final foi aprovada no dia 14 de
julho em reunido do CNAS.

Ainda nesse ano ocorre a realizacdo da V Conferéncia Nacional de
Assisténcia Social, tendo como tema “SUAS — PLANO 10: Estratégias e Metas para
implementacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social’, que definiu um
planejamento estratégico para implementacdo do SUAS em ambito federal, estadual
e nacional, estabelecendo metas para 10 anos.

O ano de 2006 é marcado pelo desenvolvimento da Rede SUAS, Sistema
Nacional de Informacdo do SUAS e aprovacdo da Norma Operacional de Recursos
Humanos do SUAS (NOB RH), pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social
(CNAS), com o objetivo de regular a gestao do trabalho no ambito do SUAS.

® Criada no ambito federal, com representacdes dos trés niveis de gowerno: Ministério de

Desenwlvimento Social, secretarias de Estado e secretarias municipais de Assisténcia Social.
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1.1.1 APORTES CONCEITUAIS E MARCAS HISTORICAS

Na sua trajetOria, a assisténcia social aparece relacionada, respectivamente,
a valores morais ou religiosos, 0s quais representam marcas que lhe foram
historicamente impressas em virtude de se inscrever como forma de mediacdo da
relacdo de poder entre “ricos e pobres”, de dadiva entre classes ou grupos sociais,
ou entre estado e sociedade civil.

Percorrendo o pensamento de alguns autores como Sposati (1987, 1988,
1991 e 1997), Yasbeck (1996), Pereira (1995 e 1996) e Faleiros (1997), levantam-se
algumas dessas principais marcas histéricas que, em tese, ainda ndo foram
superadas totalmente e desafiam o seu avango na realidade do municipio de Palmas
- TO.

Numa perspectiva tradicional (primeiro modelo de assisténcia social), também
chamada de Assistencialista, a assisténcia social é relacionada a bondade, piedade,
caridade, filantropia, acdo voluntaria, ajuda. E ainda vista como sindnimo de
assistencialismo e relacionada a clientelismo, fisiologismo, personalismo,
provisoriedade das acdes, compensacdo de caréncias, benesse ou favor. Alguns a
concebem como pratica de “segunda classe”. Guarda profunda influéncia do
pensamento humanista cristdo, pela via da Igreja Catolica e do positivismo.

A énfase é dada na preservacido dos “problemas sociais”, na reeducacao da
familia, buscando trabalhar as potencialidades do individuo e “promové-lo”. Vé a
sociedade como um todo estruturado e estatico no qual s6 existem condi¢bes para
ajustes, reformas e erradicacao de patologias.

Condena o paternalismo, valorizando a “orientacdo psicossocial’. Incorpora o
principio da solidariedade, valorizando as relagbes pessoais, solidarias e
personalizadas, ocultando as profundas contradi¢cdes das relacdes de classe.

As representacfes que orientam o conteldo do pensamento conservador
tradicional centram-se também, além da nocdo de comunidade, na formacao social,
moral e intelectual da familia, considerada como ceélula basica da sociedade.
Preconizada um trabalho educativo com a familia, especialmente as mais carentes,
com o objetivo de reforgar o ndcleo familiar e integrar seus membros a sociedade.

Um segundo modelo de assisténcia social, que €& denominado ‘“liberal
conservador” e que, parafraseando lamamoto (1987), poderia ser chamado de

‘atualizacdo da heranga conservadora” porque guarda ainda muitas marcas do
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humanismo cristdo, funda-se predominantemente na vertente funcionalista, com
grande influéncia norte-americana, preconizando a eficiéncia e organizacdo, a
racionalidade, o planejamento.

Continua negando a assisténcia social por vé-la como paliativa e acentua a
dicotomizacdo entre assisténcia social e promocao social. As relacbes sociais sao
psicologizadas e existe uma tendéncia de privilegiar os problemas existenciais e ndo
as caréncias objetivas e materiais do “cliente”, que ndo sao transformadas em
dificuldades de adaptacdo social centradas no individuo, que se tornam
“desajustadas ou marginalizadas”. Os objetivos da agao volta-se para a integracao
social, para melhora dos individuos, socializagédo dos papéis.

Na verdade, a assisténcia social, tratada como despida de seu conteudo de
classe, é identificada como a concessao de ajuda ou auxilios materiais e financeiros
com que profissionais ou voluntarios buscam aliviar a situacdo de pobreza.
Subjacente a essa concepcdo, aparecem alguns equivocos relacionados
especialmente ao fato dela ser entendida como ajuda, ao fato de destinar-se a
pobreza absoluta, com o objetivo de “minora-la” ou “compensa-la, ao aparecer em
contraposicao ao trabalho, e, finalmente, por ser executada pelo voluntariado.

No primeiro caso, a assisténcia € compreendida em seu sentido stricto, ou
seja: como ajuda financeira ou em espécie por meio de remédios, alimentos,
vestuario, material escolar, passe, auxilio documentacdo, auxilio viagem, ou as
atividades de “plantdo”, encaminhamento, ajuda individualizada ou, ainda,
atendimento as emergéncias ou calamidades publicas.

Se essa ajuda é concedida pelo Estado, é caracterizada por certa nog¢do de
gratuidade, “‘como se a riqueza viesse de outra fonte que ndo a prépria riqueza
produzida pelo trabalhador’ (SPOSATI, 1987, p. 61). E repassada fora do “mercado
de consumo”, e, como doacado, exige em contrapartida “apenas” que o beneficiario
“ndo tenha riquezas”.

Se for, por outro lado, repassada pelo particular, pelos organismos ou
entidades filantropicas, € identificada como atividade de benemeréncia, de caridade.

Nos dois casos, da-se, via de regra, a troca da sobrevivéncia pela submissao,
gratidao, voto ou favores.

Ao se constituir como “ajuda”, suas praticas ndo atingem a opinido publica e
apresentam reduzida visibilidade politica, pois aparentemente a clientela a que se

destina ndo se coloca no confronto direto capital-trabalho (SPOSATI, 1987, p. 61).
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Por outro lado, como “ajuda” o campo da assisténcia social ndo exige a
execucdo dos servicos como responsabilidade governamental e se coloca como o
“‘ndo direito”. Para ser reconhecido como possivel beneficiario, a necessidade
apresentada pelo usuario deve ter o mérito de ser passivel de ser atendida.

Assim, passa a dirigir-se pontualmente ao “mérito” da necessidade ou
caréncia, geralmente individual, que deve ser medida, graduada, e ndo propriamente
a necessidade. Essa necessidade ou caréncia ndo € percebida como desigualdade,
conforme explica Sposati (1991, p.16), mas com a auséncia de algo, “deslocando-se
a relacdo social e politica para o ambito de uma circunstancia, fenbmeno ou
situacdo.”

A comprovacdo da condicdo de “necessitado” para ter acesso a seus
servicos, leva-o a se ocupar muito mais de estabelecer quem sao aqueles
considerados como “necessitados sociais”, por meio do denominado “meérito social’.
Atribuir a pessoa a condicdo de pobreza significa titula-la como “incapaz de cuidar
de si mesma”, isto é, “carente” ou “necessitada’, reiterando a subalternidade e
associando a condi¢ao de carente a uma deficiéncia cultural.

Este carater discriminatorio da assisténcia social provoca a irresponsabilidade
com relacdo a qualidade dos servicos prestados ou com os resultados, fugindo as
avaliacbes do Estado e ao controle social, especialmente dos usuarios, dado o grau
de subalternidade em que se encontram.

Também ndo vincula a execucdo dos servicos como resposta a uma
competéncia legal, que geram direitos e deveres. Sob essa compreensdo, 0s
servicos prestados podem manifestar como parciais ou parcelares, isto &€,
desrresponsabilizados em relagdo ao “todo da necessidade” (¢ ajuda parcial) como
também a “todos que dela estdo necessitados” (ajuda parcelar).

Essa concepcdo vincula ainda a prestacdo da assisténcia a auséncia do
trabalho, Vera Telles (1994, p. 10) explica que:

[...] a lbégica de funcionamento do mercado de trabalho prowca um
permanente curto circuito nas relagbes que homens e mulheres chegam a
manter com o mercado. Sem direitos, transitam nessa cinzenta esfera do
ndo trabalho, em que se confundem, numa mesma ilegitimidade, o
desemprego, o subemprego e as varias formas de “virs;géo" de que séao
obrigadas a lancar m&o para garantir sua sobrevivéncia. E um curto circuito
pelo qual o mercado se fragmenta em diferencas imensuraweis, que tem a

ver ndo com uma suposta heterogeneidade do mercado de trabalho, mas
com a auséncia de direitos [...]
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Perpetua-se assim, a mesma filosofia das “leis dos pobres” do século XVIII: o
beneficio tem que ser minimo, para ndo concorrer com os salarios dos trabalhadores
e nao ferir a ética capitalista do trabalho: “quem nao trabalha, ndo come”.

Isso gera o principio da menor elegibilidade ou seletividade, isto é, restringe
ao maximo o acesso do pobre ao beneficio, desencorajando-o mesmo, por meio de
incansaveis processos burocraticos ou atendimentos grosseiros, caracterizando-se
no que Alcock (apud PEREIRA, 1996, p.42) denomina de “fraude fobia” ou “fraude
mania”.

Submete-se o pobre ao “concurso da miserabilidade” (seletividade), os
incansaveis interrogatoérios ou visitas domiciliares inquiridoras, procurando-se
estabelecer, por meio do “mérito social’, a condigdo de pobreza, implantando-se a
denominada meritocracia.

A proposta de seletividade (selecionar os mais pobres entre 0s mais pobres) é
marca do pensamento liberal e constitui-se a grande palavra de ordem do Banco
Mundial, lembra Faleiros (1995, p. 19).

A orientacdo ndo é transferir recurso para consumo, mas para estimular o
trabalho. Maltus (apud PEREIRA, 1992), que influenciou a politica liberal, diz que a
ajuda deve ser de tal forma que aquele que a recebe deve estar numa situacao
inferior a do trabalhador. Na légica capitalista de acumulacédo de capital, o trabalho,
ideologicamente, aparece como critério da vida moral e como meio de mobilidade
social, trazendo, como consequéncia, a marca do estigma daqueles que recebem
ajuda sem o correspondente esforco para ganha-la.

Por outro lado, estabelece-se uma grande preocupacdo em nao permitir a
“dependéncia” do servico ou uso indevido do beneficio, atitude resultante do carater
profundamente tutelar da assisténcia social, marca registrada da cultura brasileira.

Dessa forma de pensar origina-se resisténcia aos programas de renda
minima, 0s quais, nessa Otica, vao reforcar a dependéncia e contribuir para que o
beneficiario gaste o dinheiro em bebida ou outros bens menos “Uteis”.

Nessa perspectiva, a assisténcia social se ocupa com eventuais portadores
de uma caréncia, ndo se preocupando com as demandas ou em respondé-las com
propostas efetivas. Ndo adota também a perspectiva de agdo coletiva em face da
necessidade social, caracterizando-se como a¢des ocasionais, emergenciais, quase

sempre numa perspectiva individual.
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E executada, portanto, por amadorismo, sem planejamento, através de agdes
pontuais, apenas como pronto socorro, ndo exigindo a acao de especialistas e nem
definicdo precisa de recursos. Qualquer pessoa de bom senso e sensibilidade a
causa da pobreza pode coordenar e executar essa agao.

Nessa perspectiva, € necessario romper com a concepcao conservadora e
tutelada acerca da populacdo usuaria da Assisténcia Social, com um vasto processo
de sensibilizacdo politica dos usuarios, garantindo mecanismos reais de participacéo
em ambito local.

Sua vinculacdo historica com o trabalho filantrépico, voluntario e solidario,
afirma Yasbek (1996, p. 50-51), resulta que a intervencdo técnica se confunde com a
voluntaria e torna-se extremamente resistente a inovacbes e mudancas,
identificando-a como o assistencialismo paternalista. “A assisténcia social acaba
constituindo-se num mix de acbes dispersas e descontinuas multifacetado de
praticas sociais nas quais transparecem as contradicfes entre o estatal e o privado”
(YASBEK, 1997, p. 6).

Considera ainda Yasbek (1997, p.6) que:

“as relagbes que se estabelecem entre as agbes woluntarias e filantrépicas
de entidades da sociedade civil e as acfes estatais de administracdo da
pobreza contribuem para uma versao assistencialista e

“desprofissionalizada” na constituicao de padrdes de intervengdo no campo
da assisténcia social’.

Assim constitui-se em espaco privilegiado para todo um jogo de poder e
influéncias entre elas e a burocracia publica. Essas entidades da sociedade civil tém
se multiplicado e diversificado e suas acfes tém assumido um carater pontual,
emergencial, marcado por intensa dispersividade.

Imprime-se também uma aparente provisoriedade as suas acfes, 0 que
determina que se constitua em “um conjunto de programas ou atividade desconexos
em que as acbes ganham valor em si mesmo, e ndo pelas alteracdes que
ocasionam nas condi¢des de reproducao social’ (SPOSATI, 1989, p. 17). Com isto,
ela é também uma “ndo-politica”, isto &, ela ndo é pensada ou efetivada como
politica social, mas como uma pratica, fadada a condicdo de acdo marginal,
marcada como benesse ou favor distribuido pela sociedade solidaria ou pelo Estado,
com contetidos conservadores ou arcaicos.

Por sua vez, essa caracteristica imprime também a marca do clientelismo e

do fisiologismo politico. Nas relagdes clientelistas, conforme Yasbek (1997, p.41),
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[...] ndo s&o reconhecidos direitos dos subalternizados e espera-se a
lealdade dos que recebem os senigos [...] Trata-se de um padrdo arcaico
de relacdo que fragmenta e desorganiza os subalternos, ao apresentar
como favor ou como vantagem aquilo que é direito. Além disso, as praticas
clientelistas personalizam as relagdes com os dominados, 0 que acarreta
sua solicitude e cumplicidade, mesmo quando sua ades&o nao é atendida.

Essas marcas conservadoras levam-na também, historicamente, a um
isolamento das demais politicas, como afirma Sposati (1991, p.30), “culpabilizando-
se” como o espaco da administracdo de favores, sem perceber que essa marca
perpassa também todas as politicas sociais.

A assisténcia social, numa visdo conservadora, € marcada ainda pela sua
oposicao a “promocao social’. Na realidade, na concepgao tradicional ela realmente
ndo promove, pois funciona como uma espécie de armadilha da pobreza.

No dizer de Sposati (1985, p.56) “a partir da teoria da marginalidade social, a
assisténcia social é rechagada como reiteradora da tutela e do ciclo de pobreza”.
Nessa concepgao, sado privilegiadas as ag¢des que permitem ao “cliente” ser um
agente participativo de sua autopromocgao, possibilitando sua “ascensédo social’ ou
“‘integracédo a sociedade”.

A assisténcia social é entendida, portanto, como a concessdo de auxilios
materiais, financeiros e prestacdo de servicos, que geram acomodacdo e nao
permitem a “integragcdo” a sociedade ou o desenvolvimento: a promogao social, em
contraposicdo, é vinculada as acdes socioeducativas, as quais possibilitariam a
ascenséao social.

No Brasil, conforme discutido anteriormente, a experiéncia histérica com a
assisténcia €, em termos do assistencialismo, o que configura uma clivagem
conservadora. De fato, ela aparece como uma pratica de segunda classe,
circunstancial, imediatista, com pouca ou quase nenhuma visibilidade. E o lugar dos
“politicos” e ndo da “politica”.

Todas essas marcas foram historicamente impressas a politica de assisténcia
social em diferentes cenarios politicos e por diferentes atores. Mas essa trajetdria
vem sofrendo modificacbes na sociedade brasileira. A partir dos anos de 1980 ela
comecou a ser politizada, a ser colocada como reivindicacdo coletiva dos grupos
excluidos dos bens e servicos, passou a ser uma bandeira de luta dos movimentos

sociais, e a marca assistencialista comecgou a ser questionada.
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1.2 ASSISTENCIA SOCIAL COMO POLITICA PUBLICA DE PROTECAO SOCIAL

A Lei Orgéanica de Assisténcia Social (LOAS), Lei 8.742, de dezembro de
1993, constitui-se na regulamentacdo do artigo 194 da Constituicdo Brasileira,
inserido no Capitulo ll, que aborda os direitos sociais, Titulo I (Dos direitos e
Garantias Fundamentais), bem como dos artigos 203 e 204 do Capitulo II (Da
Seguridade Social), Titulo VII, que trata da Ordem Social, em vigéncia desde 5 de
outubro de 1988.

O artigo 194 coloca a Assisténcia Social no campo da Seguridade Social,
definida como um conjunto integrado de acdes de iniciativa dos poderes publicos e
da sociedade, destinadas a assegurar os direitos relativos a saude, a previdéncia e a
assisténcia social.

Constatam-se ai alguns aspectos extremamente importantes. Em primeiro
lugar, que a Assisténcia Social passa a ser concebida como politica social, ao lado
da Previdéncia e da Saude. Segundo, que foi incluida na Seguridade, trazendo,
portanto, a questdo para o campo dos direitos e para esfera da responsabilidade
estatal com a “protecao social de todos os cidadaos”.

Obsene-se que as politicas sociais constituem um conjunto de iniciativas
publicas ou reguladas pelo Estado, com o objetivo de realizar, fora da esfera
privada, 0 acesso a bens, senicos e renda. Visam: a cobertura de riscos
sociais, a equalizacdo de oportunidades, o enfrentamento das situacdes de
destituicdo e pobreza, o combate as desigualdades sociais, e/ou a melhoria
das condicdes sociais de vida. As politicas sociais sdo também politicas
publicas. Podem ser entendidas também como “o conjunto de agdes
coletivas wltadas para a garantia de direitos sociais, configurando um
compromisso publico que visa dar conta de determinada demanda, em

diversas areas. Expressa a transformacdo daquilo que é do a&mbito privado
em acdes coletivas no espago publico” (BEHRING, 2000, p. 27).

Para compreender a nova concepcdo de Assisténcia Social consubstanciada
na LOAS, torna-se necessaria a reflexdo sobre o significado da Seguridade Social e
seu desenvolvimento no Estado de Bem Estar Social.

Nos primordios da vida em sociedade, competia aos individuos cuidar da
propria protecdo. Por meio do seguro social o Estado intervém e institui um
mecanismo de protecdo coletiva que passou a ser adotado em iniUmeros paises: a
previdéncia social. O seguro social, no entanto, exige contribuicdo direta para que o

possivel usuario tenha o direito e, sendo de base contributiva, s6 tem quem paga.
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A Seguridade Social, por sua vez, independe de contribuicdo direta do
trabalhador e é financiada pelo Orcamento Fiscal.

Segundo a Organizacdo Internacional do Trabalho, na sua convencdo 182, de
1952, (SPOSATI, 1997, p.26),

Seguridade Social é a protecdo que a sociedade proporciona a seus
membros, mediante uma série de medidas publicas contra as privacdes
econdmicas e sociais, que outra forma derivaria no desaparecimento ou em
forte reducdo de sua subsisténcia, como consequéncia de enfermidade,
maternidade, acidente de trabalho ou enfermidade profissional,
desemprego, invalidez, velhice e morte e também a protecdo de assisténcia
médica e de ajuda as familias com filhos.

Esse conceito aparece vinculado ao movimento de protecdo social, que se
desenvolveu em grande parte do mundo, como explica Sposati (1997, p.31):

Uma politica de protecdo social compde o conjunto de direitos de civilizacao

de uma sociedade ou o elenco das manifestacGes de solidariedade de uma

sociedade para com os seus membros. Ela é uma politica estabelecida para
a presenacao, a seguranca e a dignidade a todos os cidadaos.

A politica social surge, portanto, como um conjunto de direitos publicos,
decorrentes de um direito natural, isto é, as pessoas tém direito a um minimo de
bem estar, sem qualquer pré-requisito.

O ponto de vista subjacente € que o0 bem estar do individuo é
responsabilidade do coletivo social, partindo do principio de que todo o cidadao deve
ter igual direito a um nivel de vida decente e que os plenos direitos e condi¢cdes
sociais de cidadania deveriam estar garantidos incondicionalmente.

Esse conceito de cidadania social desenvolveu-se na Europa, especialmente
na Inglaterra e nos Estados Unidos, a partir da Segunda Guerra Mundial,
consagrando-se como uma nova postura em relacdo a pobreza, reconhecendo cada
morador do pais como cidaddo. Resultou em um processo histérico de conquista
dos trabalhadores, o qual desde a época das primeiras revolucbes modernas
alavancou a ampliacdo progressiva dos seus direitos. Esse processo, estudado por
Marshall em relacdo a Inglaterra, levou, em momentos distintos, nos diferentes
paises, e através de lutas mais ou menos acirradas, ao reconhecimento de novos
direitos politicos e sociais, que vieram juntar-se aos direitos reconhecidos pelas

primeiras constituicdes modernas.
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Assim, a esses direitos, necessarios a garantia da liberdade individual, valor
maior do pensamento liberal*, como: o direito de ir e vir, a liberdade de pensamento
e religido, o direito a imprensa livre, a justica, a propriedade e a luta contra a
opressao, considerados direitos fundamentais de todos 0s homens enquanto
membros de uma sociedade, isto €, seus direitos civis. O século XIX vem
acrescentar a ampliacdo dos direitos politicos, que dizem respeito a liberdade de
associacado e reunido, de organizacdo politica e sindical, de votar e ser votado,
participacao politica e outros.

Até o inicio do século XX, a assisténcia publica continuava, porém, sendo a
principal fonte de protecdo social a legislacdo sobre socorro aos indigentes foi
reformada sucessivamente até converter-se nos planos de assisténcia publica
moderna. Entretanto, os “assistidos” continuavam sendo castigados e perdendo
seus direitos civis, conforme as antigas leis dos pobres.

Foi no periodo do pdés-guerra que se consolidou o Estado de Bem Estar
Social (Welfare State) ou Estado de Providéncia, também chamado por alguns de
Estado Assistencial, inaugurado na década de 1940, na Inglaterra, sob o comando
de Willian Beveridge®, influenciado pelas idéias de J. M. Keynes.

O contexto historico que permitiu ou impulsionou o Estado de Bem Estar foi a
profunda depressédo e desemprego maci¢co dos anos 1930, o colapso da democracia
e a ascensdo do fascismo, a Segunda Guerra Mundial e a ameacga crescente de
difusdo do comunismo no mundo ocidental. Ele simbolizou uma alianca entre capital

e trabalho, mediado pelo Estado, em termos de certas segurancas e direitos sociais

*Para Jonh Locke, pai da doutrina liberal, que exerceu profunda influéncia sobre o pensamento
ocidental, lancando os fundamentos das democracias liberais e justificando teoricamente o
desenwlvimento do capitalismo, o homem tem direitos inalienaweis a vida, a liberdade, e a
propriedade. O homem, segundo ele, deve ser liwe para suas iniciativas individuais (laissez faire).
Nao resta duvida que esse direito a liberdade acaba se restringindo a uma minoria, que possui
condi¢cbes concretas e materiais para exercé-la e gera a desigualdade social. Foram suas ideias que
justificaram as grandes rewlucdes do século XVII. E interessante ressaltar ainda que a esquerda
socialista, personificada em Rosa Luxemburgo, reconheceu que aquelas liberdades, direitos e
garantias individuais apostrofadas por sua suposta condigdo de “burguesas”, seriam condigdes
necessarias — ainda que nao suficientes — para a construcdo de uma democracia socialista. Roa
Luxemburgo “exigia a mais profunda ratificacdo e extensdo dessas liberdades, mediante a
democratizacdo substantiva da fabrica, da escola, da familia; enfim, do conjunto da sociedade”.
E()BEHRING, 2000, p.23).

Beweridge foi autor de um relatério, denominado Relatério Beveridge, propondo um nowo sistema de
seguridade social, como um conjunto de medidas instituidas por lei para manter todos os cidadaos
acima do umbral sociolégico considerado minimo, em todas as ewventualidades que venham a afetar a
sua capacidade de subsisténcia ou de sua familia. Nele, a Assisténcia social, apesar de wltada para
0s pobres, funcionaria como uma rede de Seguranca que os impedia de viver abaixo do minimo
toleravel.
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garantidos aos cidadaos pela democracia capitalista, baseados na certeza de que a
Grande Depressao originada em 1929 com a quebra da bolsa de Nova York deveras
ao fracasso do livre mercado irrestrito.

Esses direitos sociais podem ser resumidos, segundo Mishra (1995, p.22) em:

Direito ao trabalho, implicando a regulagdo da economia pelo mercado de
forma a manter um nivel de emprego alto e estawel (pleno emprego); direito
a protecdo social em caso de desemprego, temporario ou permanente;
acesso, em condicbes de igualdade, a uma série de senicos basicos,
particularmente a educagdo, segurangca social, assisténcia médica e
habitagdo, que favorecessem as oportunidades e facilitassem a participagéo
dos individuos no mercado; finalmente, a organizacdo de uma rede de
seguranca de senigos de assisténcia social, baseada na comprovacdo de
falta de rendimentos ou de meios para enfrentar casos excepcionais de
necessidade ou para aliviar a pobreza.

A universalidade dos servicos sociais tornou-se um principio importante,
segundo o0 qual todos os cidaddos, e ndo apenas as populacbes de baixos
rendimentos, teriam direito aos servigos garantidos pelo Estado.

Esses trés elementos — pleno emprego, servicos sociais universais e
assistenciais sociais - “‘davam expressao concreta a idéia de responsabilidade
coletiva de manutencdo de um padrdo minimo nacional de condi¢cdes de vida, como
questao de justica social” (MISHRA, 1995, p.22).

Os objetivos poliicos de pleno emprego e modernizagdo de economias
atrasadas, tendo em vista a contencdo do comunismo, justificavam a presenca forte
do Estado. Este — o Estado de Bem Estar Social — fundamentava-se, como bem
argumenta Mishra (1995, p.20), no principio basico de que os governos podiam e
deviam assumir a responsabilidade de manterem um minimo decente de condi¢cbes
de vida de todos os cidadéos.

Segundo Esping-Andersen (1991, p. 90) o conceito de Welfare State esta
profundamente relacionado com sua idéia constituinte fundamental que €é a
cidadania social, como se procurou demonstrar nessa discussdo. Nao resta dlvida,
porém, que a concepcdo de cidadania como um conjunto de direitos atribuidos ao
individuo, frente ao Estado Nacional, diz Fleury (1994, p. 11), é a parte da
transformacdo que se da com a expansdo da ordem burguesa, em substituicdo a
concepcdo de direito restritvo e punitivo, emanada da organizacdo social
estamental. O Estado intervém para atenuar os efeitos mais destrutivos da ordem

capitalista sobre os fatores de producéo. E, portanto, um produto capitalista.
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Essa concepcdo de Seguridade Social fundamentou a Constituicdo Brasileira,
por isso chamada de Constituicdo Cidada, colocada a Assisténcia Social como uma
politica de Seguridade Social, de protecdo social, portanto.

A regulamentacdo da Constituicdo Federal, no que diz respeito a Assisténcia
Social, por meio da LOAS, fruto de intensa movimentacdo da sociedade civil, da qual
a categoria dos assistentes sociais foi um dos sujeitos protagbnicos, significou uma
ruptura com a concepcao da Assisténcia Social vigente no pais.

Na andlise de Yasbek (1997, p.38):

Este nowo momento da Assisténcia social, detalhado na Lei Organica da
Assisténcia Social — LOAS (07/12/1993) expressa uma mudanga
fundamental na concepcdo da Assisténcia Social que se afirma como
direito, como uma das politicas estratégicas de combate a pobreza, a
discriminagdo e a subalternidade em que vive grande parte da populagédo
brasileira.

O artigo 1° da Lei Organica de Assisténcia Social estabelece que:

A assisténcia social, direito do cidaddo e dewver do Estado, € Politica de
Seguridade Social ndo contributiva, que prové os minimos sociais, realizada
através de um conjunto integrado de ag¢des de iniciativa publica e da
sociedade, para garantir o atendimento as necessidades basicas.

Ao ser inscrita como direito de cidadania, ou simplesmente direito social, no
campo da Seguridade Social, ndo mais se constitui como uma dever moral, mas
torna-se judicialmente reclaméavel (art. 1° da LOAS), exigindo ag&o positiva e ativa
do Estado, pois trata de “interesses difusos” (relacionados a pessoas indeterminadas
no intervir de uma coletividade afetada por adversidades sociais).

Por outro lado, a concepgcao de Assisténcia social como direito (PEREIRA,
1995), impde as instituicbes filantrépicas uma revisdo de seus principios, motivacoes
e forma de operacionalizar suas acdes, as quais devem agora estar vinculadas as
linhas mestras estabelecidas pela LOAS. Enquanto direito do cidaddo e dever do
Estado, a ele compete a responsabilidade de garanti-la, ou, em outras palawras, a
primazia da responsabilidade da normatizacdo, provisdo e financiamento da
assisténcia social.

Como politica, a assisténcia social se concretiza por meio de um conjunto de
servicos, programas, beneficios e projetos, o que significa que ela deve ser
planejada, deve estabelecer uma pauta de prioridades, definir objetivos e deve ser
executada por pessoas qualificadas (PEREIRA, 1995).

O artigo 2° da LOAS, aponta para o principio da universalidade dos direitos

sociais, € vem sinalizar também no inciso IV do art. 4° reafirmando um dos
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principios do tripé da Seguridade Social, determinados pela propria Constituicdo
Federal: universalidade, desmercadorizacdo e igualdade.

Alguns interpretam a expressdao “a quem dela necessitar” como se a
Assisténcia Social fosse destinada ao “necessitado”, culpabilizando assim o
individuo pela sua necessidade e desresponsabilizando a sociedade de sua
obrigacao de oportunizar os direitos sociais a toda a sua populagao.

Sposati (1997, p.35) explica que “a rigor, nenhuma politica € necessariamente
universal ao mesmo tempo é para todos”. Os cidadaos utilizam de qualquer uma das
politicas sociais em determinadas circunstancias das suas vidas. Neste caso, a
assisténcia social é tdo universal quanto as demais politicas.

A concepcdo da assisténcia social como ndo contributiva faz dela também
uma politica desmercadorizada, isto €, um campo ndo mercantil. A protecdo social
ndo contributiva nasce, antes de mais nada do principio de preservacdo da vida e,
sobretudo, no terceiro fundamento da constituicdo da republica brasileira: a
dignidade de pessoa humana ( artigo 1°, inciso II).

O principio constitucional que rege as politicas de Seguridade Social de
igualdade, também esta presente na LOAS, reproduzido no seu art. 4°, inciso IV, que
estabelece que a Assisténcia Social sera prestada de forma a resguardar a
‘igualdade de direitos no acesso ao atendimento, sem discriminagcdo de qualquer
natureza, garantindo-se equivaléncia as populacdes urbanas e rurais.”

Além de determinar claramente a igualdade de acesso aos senvigos,
beneficios, programas e projetos socioassistenciais para todos, sem discriminacao
de raca, sexo, religido, partido politico procura recompor a igualdade entre a
populacdo urbana e rural.

Finalmente, resta chamar a atencdo para o objeto da Assisténcia Social, de
“prover os minimos sociais” e o0 objetivo “garantir o atendimento as necessidades
basicas’, estabelecidos no art. 1° da LOAS.

A questdo dos minimos sociais tem provocado um acirrado debate. E t&o
polémica que varias publicacdes e seminarios tém sido promovidos no Brasil para
discussdo do tema. O conceito de minimo, na verdade, pode dar a entender que o
legislador pensou em versdes mitigadas dos direitos de cidadania.

Sposati (1997, p.36) entende que discutir minimos sociais significa discutir o
“padrao societario de civilidade”, ou seja, o padrao de vida basico que se quer para a

sociedade brasileira ou ainda os “padrdes basicos de inclusdo e de cidadania”.
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No entanto, ha uma dupla interpretacdo do termo, como afirma Sposati (1999,
p. 88-89) “uma que é restrita, minimalista: e outra que considero ampla e cidada. A
primeira se funda na pobreza e no limiar de sobrevivéncia e a segunda em um
padrao basico de inclusao”.

Para Pereira (2000, p.26), minimo e basico sao conceitos distintos, o primeiro,
explica a autora, “tem conotagdo de menor, de menos, em sua acepgéo mais infima,
identificada com patamares de satisfacdo de necessidades que beiram a
desprotegdo social’. Basico, contudo, para a autora, “expressa algo fundamental,
principal e primordial, que serve de base de sustentacdo indispensavel e fecunda ao
gue se acrescenta”, requerendo respostas mais substanciais.

Estudos desenvolvidos por Doyal e Gough (apud PEREIRA, 200, p. 68)
indicam que existem dois conjuntos de necessidades basicas, objetivas e universais,
0s quais devem ser concomitantemente satisfeitos, para que todo ser humano possa
realizar qualquer outro objetivo ou desejo socialmente valorado: saude fisica e
autonomia. Efetivamente, sdo pré-condicbes para se alcancarem objetivos
universais de participacdo e libertagcdo, o que exige, certamente, politicas sociais
sérias e podem se constituir em parametros para o estabelecimento dos “minimos”.

Compreende-se que a LOAS coloca que a Assisténcia Social deve prover os

minimos necessarios para que as necessidades basicas sejam satisfeitas.

1.2.1 A CONCEPCAO DE ASSISTENCIA SOCIAL INSCRITA NO SUAS

A LOAS procura superar 0s resquicios culturais que concebia a Assisténcia
Social como pratica (e ndo politica), dever moral (e ndo legal) e todas as marcas que
resultaram da concepcgdo tradicional e conservadora, afirmando-a como politica
publica de protecao social.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (2004) avanca ainda mais ao
assumir a sua especificidade, entendendo-a como politica com um campo préprio de
provisdo, qual seja, a garantia das segurancas de sobrevivéncia (rendimento e
autonomia), de acolhida e de convivio ou convivéncia familiar, ou seja, “nesse
sentido, a Politica Publica de Assisténcia Social marca sua especificidade no campo
das politicas sociais, pois configura responsabilidades de Estado a serem

asseguradas aos cidadaos brasileiros” (PNAS, 2004, p.32).
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Contrapde-se, portanto, a trés correntes de pensamento muito presentes
ainda hoje, que a consideram como uma politica sem conteido especffico®

a) Assisténcia Social como processante de outras politicas sociais: € como se
ela, ndo possuindo um conteldo especifico, estivesse presente nas demais politicas,
suplementando-as ou complementando-as (Sposati, 2004). As outras politicas séao
consideradas basicas e a Assisténcia Social € vista como compensatéria (compensa
a caréncia de determinadas parcelas da sociedade, facilitando a operacionalizacéao
de outras politicas). Assim, a merenda na politica de Educacdo, ou o leite,
medicamentos e préoteses na saude sdo considerados acdes da Assisténcia Social.
Ela cuidaria do que as outras politicas ndo dao conta de cuidar.

b) A Assisténcia Social opera o transito do usuario para outras politicas: como
diz Sposati (2004), nesse caso a Assisténcia Social é considerada “agéncia de
passaporte” ou de “despachante” do usuario. Nao se reconhece, nessa concepgao,
a caracteristica de intersetorialidade entre as politicas e a consequente necessidade
de encaminhamento do usuario para os beneficiarios ou servicos das diferentes
politicas, tdo necessario pelo fendbmeno denominado de “incompletude
organizacional”.

c) A Assisténcia Social € genérica nas atencdes e especifica na clientela:
agueles que adotam essa concep¢do entendem que a Assisténcia Social é
primordialmente responsavel pela pobreza (especifica clientela), cobrindo todas as
suas necessidades (genérica nas atencdes), sendo assim especializada nos
“necessitados” (SPOSATI, 2004).

Essas perspectivas tém diferentes consequéncias na operacionalizacdo da
assisténcia social e por isso € importante desmistifica-las.

A nova PNAS opta, portanto, por vé-la como politica com campo especifico de
acao, como afirmamos, considerando que a assisténcia social € campo de protecao
social e deve operar preventiva e protetivamente nas situacdes de risco social
(SPOSATI, 2004).

Assim, previne situagbes de risco estimulando o desenvolvimento de
potencialidades e aquisi¢cdes e o fortalecimento de vinculos de individuos e grupos
em situacdo de wulnerabilidade social, advinda da pobreza, privacdo de renda,

precario ou nulo acesso aos servicos publicos, bem como fragilizacdo de vinculos

6 Veja a respeito desse assunto Aldaisa Sposati: Especificidade e intersetorialidade da politica de
assisténcia social, publicado na Revista Seni¢co Social e Sociedade v. 2004, pela Cortez.
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afetivos-relacionais e de pertencimento social (PNAS 2004). Atua, ainda,
protetivamente nas situacdes de risco, caracterizadas pelas situagdes de violagéo de
direitos por vitimizacdo, violéncia, abandono, deficiéncia, drogadicdo, como detalha
a PNAS (2004, p.37).

Sposati (2004, p.44) traz uma reflexdo ainda mais abrangente da nocao de

risco, afirmando que:

[...] ndo implica somente a iminéncia imediata de um perigo, mas quer dizer
também uma possibilidade de, num futuro préximo, ocorrer um perda de
qualidade de vida pela auséncia de uma acdo prewventiva, pois ndo se trata
sO minorar o risco imediatamente, mas de criar prevenc8es para que este
se reduza de forma significativa ou deixe de existir.

Os riscos sociais se instalam no campo relacional da vida humana e a
Assisténcia Social esta no campo societario que devem ser providas nos processos
de convivio, de (in)sustentabilidade de vinculos sociais que se colocam sob sua
responsabilidade, em uma sociedade de mercado e de profundas desigualdades
socioeconbmicas e politicas, agravadas pela miserabilidade da populacdo
(SPOSATI, 2004, p. 41).

A Assisténcia Social, no campo da seguridade social e como politica publica
deve ofertar a provisdo dessas necessidades fora do mercado, sustentadas por
orcamento publico na qualidade de garantia social, por meio de servicos, beneficios,
programas, projetos que reduzam e previnam situagdes de risco social e pessoal.

A organizacdo e gestdo da Assisténcia Social como garantia constitucional,
supde uma rede de protecdo social basica e especial fundada na cidadania, a
provisdo de um conjunto de segurancas sociais a todos e um sistema de
monitoramento de riscos e de defesa de direitos. Nesse sentido, devem promover as
segurancas de acolhida, convivio, autonomia, equidade e travessia’ no ambito da

Assisténcia Social.

O conceito de protecdo social operada sob a matriz do direito, deve afiancar
meios para o reforco da auto-estima, autonomia, insercéo social, ampliacdo
da resiliéncia aos conflitos, estimulo a participacdo, equidade,
protagonismo, emancipacdo, inclusdo social, conquista de cidadania, a
partir de potencialidades, talentos, desejos, capacidades de cada um e dos
grupos sociais (SPOSATI, 2004, p. 43).

Como politica de protecdo social, estabelecida por conjunto de direitos de

civilizacdo de uma sociedade, a assisténcia social deve ser ferramenta em direcéo a

7 Veja a respeito desse assunto Aldaisa Sposati, 2004, p. 46-9.
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inclusdo dos excluidos, € politica estabelecida para a preservacao, a seguranca e a
dignidade de todos os cidadaos.

Nao pode ser vista ou operada como “caridade legal’ e ndo se reduz a
beneficios, mas deve incluir servigos, programas, projetos por meio do Estado como
regulador e produtor dos servicos, responsavel pela efetivacdo dos direitos do
cidad&o estimulando a inclusdo social.

Apesar das polémicas tedricas que envolvem 0s conceitos estabelecidos na
LOAS e na PNAS, sdo inegaveis 0s avangos para a superacdo das marcas
histéricas que I|he foram impressas através dos séculos, ainda dialeticamente

presentes no imaginario popular.

1.3 ESTRUTURA DE GESTAO DA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL NO
BRASIL

A LOAS (art. 5°) dispdem que as acdes da Assisténcia Social sdo organizadas
em sistemas descentralizados e participativos, constituidos pelas entidades e
organizacbes de Assisténcia Social, que articula meios, esforcos e recursos, e por
um conunto de instancias deliberativas, compostas pelos diversos setores
envolvidos na area.

Compde, portanto, o sistema, os 6rgdo gestores da Assisténcia Social, de
carater executivo, os Conselhos e Fundos de Assisténcia Social, constituidos nas
trés esferas de governo, bem como as entidades e organizacdes prestadoras de
senvicos e beneficios de assisténcia social.

Como politica publica, cabe ao Estado a responsabilidade do financiamento e
gestdo de suas acgbes. Portanto, a coordenacdo do sistema em ambito nacional
compete a Secretaria de Estado da Assisténcia Social (SEAS), 6rgao ligado ao
Ministério de Desenvolvimento Social e Combate a Fome — MDS.

Aos Orgaos gestores estaduais compete, entre outros, a coordenacdo da
politica no a&mbito do Estado e a prestacédo de servicos de ambito regional, conforme
colocado anteriormente. Aos 0rgaos responsaveis pela assisténcia social no ambito
municipal cabe, principalmente, o planejamento das ac¢des da Assisténcia Social, de
forma a responder as demandas e necessidades da populacdo, a organizacéo e a

coordenacdo em ambito local da rede socioassistencial, seu monitoramento e a
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avaliacdo das acles, além da execucdo dos projetos de enfrentamento a pobreza
(LOAS, 2003, artigos 12, 13 e 15).

A Norma Operacional Basica (NOB, 2005) apresenta, com mais detalhes as
competéncias dos 6rgaos gestores:

e Coordenacéo, planejamento e gestao do Sistema;

e Organizacao e gestao da rede municipal de servicos, programas e projetos;

e Execucdo dos beneficios eventuais, servicos assistenciais, programas e
projetos de forma direta ou coordenacdo da execucdo realizada pelas
entidades e organizagbes da sociedade civil;

e Co-financiamento da Politica de Assisténcia Social;

e Definicho da relacdo com as entidades prestadoras de servicos e dos
instrumentos legais a serem utilizados;

e Definicdo de padrbes de qualidade e formas de acompanhamento e controle
das acdes da assisténcia social;

e Articulacdo com outras politicas publicas de ambito municipal, com vistas a
inclusdo dos destinatarios da assisténcia social;

e Supervisdo, monitoramento e avaliacdo das acdes de ambito local;

e Acompanhamento e avaliacdo do Beneficio de Prestacdo Continuada.

As instancias deliberativas do sistema descentralizado e participativo séo os
Conselhos Nacional, Estaduais e Municipais de Assisténcia Social, de carater
permanente e composicao paritaria entre governo e sociedade civil (art. 16, LOAS,
1993).

Ao Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), compete,
principalmente, normatizar as acdes e regular a prestacdo de servicos de natureza
publica e privada no campo da assisténcia social, aprovar a Politica e os Planos de
Assisténcia Social no respectivo ambito de competéncia, bem como aprovar critérios
de transferéncia de recursos, acompanhando e avaliando sua gestéo.

Ainda a NOB 2005 detalhou as competéncias basicas dos Conselhos de
Assisténcia Social, ampliadas depois pelas varias normatizacdes pés SUAS:

e Aprovar a Politica e o Plano Municipal de Assisténcia Social;

e Normatizar as acdes e regular a prestacdo de servicos de natureza publica e

privada no campo da Assisténcia Social;
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e Inscrever as entidades privadas prestadoras de servicos de natureza publica
e privada no campo da Assisténcia Social;

¢ Inscrever as entidades privadas prestadoras de servicos de assisténcia social;

e Formular estratégias de controle da execucdo do Plano Municipal de
Assisténcia Social e do Fundo Municipal de Assisténcia Social,

e Deliberar sobre os critérios de financiamento dos recursos alocados no Fundo
Municipal de Assisténcia Social para beneficios, programas, projetos e
servicos de assisténcia social, acompanhando sua execucéo financeira.

A exigéncia da criacdo dos Conselhos foi, sem ddvida alguma, um dos
grandes avancos para a democratizacdo das relacbes Estado/sociedade civil
estabelecida pela Constituicdo Federal de 1988, principalmente como instrumento
de controle social.

Porém, para que a Assisténcia Social (e outras politicas sociais) se concretize
numa perspectiva efetivamente democratica € preciso, necessariamente, uma
reforma da cultura politica da sociedade civil representada nos Conselhos
Municipais e também do aparelho estatal encarregado da sua gestdo. A cultura
autoritaria e centralizadora que ainda vigora no pais, concentrando poderes no
executivo, principalmente municipal, constitui-se um sério complicador, além da
desqualificacédo dos participantes dos Conselhos para exercerem as atribuicées que
a Lei Ines confere.

Ampliando a oportunidade de participacdo da sociedade civil nas decisfes, a
LOAS determinou, ainda, a realizagdo de Conferéncias de Assisténcia Social, a cada
quatro anos®, no ambito municipal, estadual e nacional, que tém como atribuicio
avaliar os avangcos e desafios da Assisténcia Social, propondo diretrizes para o
aperfeicoamento do sistema.

Em relacdo ao financiamento da Assisténcia Social, a criagdo do Fundo
Nacional de Assisténcia Social e dos Fundos Estaduais e Municipais, administrados
pelos 6rgdos gestores da Assisténcia Social sob o controle dos Conselhos,
respectivamente, em cada esfera de governo, representa também um grande
avanco para a gestdo democratica do sistema.

Todos os recursos da Assisténcia Social, em tese, sdo repassados do Fundo

a Fundo, com aprovacdo do Conselho Nacional, dos Conselhos Estaduais ou

& A LOAS determinou a convocacdoda Conferéncia inicialmente a cada quarto anos, porém a Lei n29720/1998
estabeleceu o prazo de dois anos entre uma e outra.
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Municipais de Assisténcia Social o que criou as condicbes para que se evite a
sobreposicdo de recursos e a pulverizacdo de programas, a eliminagdo do
clientelismo, além da sua canalizacdo para as reais demandas e necessidades da
populagdo dos municipios, com base nos planos municipais de Assisténcia Social.

Constitui-se condicao basica para o repasse dos recursos do Fundo Nacional
de Assisténcia Social (FNAS) aos municipios, aos Estados e Distrito Federal e da
mesma forma, dos Fundos Estaduais aos municipios, que 0S mesmos se encontrem
em “gestdo plena”, o que implica a efetiva instituigdo e funcionamento de Conselho
de Assisténcia Social, do Fundo de Assisténcia Social, com orientacdo e controle
dos respectivos Conselhos e do Plano de Assisténcia Social (LOAS, art. 30).

A Lei n°9.720, de 30 de novembro de 1998, acrescentou ainda como quarta
condicdo, a comprovacdo orcamentaria de recursos proprios destinados a
Assisténcia Social, alocados nos respectivos Fundos de Assisténcia Social, a partir
do exercicio de 1999, obrigando assim inimeros municipios que ainda ndo o faziam,
ou ndo o faziam por meio dos respectivos Fundos, a destinarem um orcamento
especifico para a Assisténcia Social.

O art. 7° da referida Lei Organica de Assisténcia Social, também determina
gue o repasse de recursos para entidades e organizacdes de Assisténcia Social sera
efetivada por intermédio dos Fundos Estaduais e Municipais, de acordo com 0s
critérios estabelecidos pelos respectivos Conselhos.

Os recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social (FNAS), recebidos
pelos fundos estaduais e municipais [...] serdo aplicados segundo as prioridades
estabelecidas nos Planos de Assisténcia Social, aprovados pelos respectivos
Conselhos, observada, no caso de transferéncia aos fundos municipais, a
compatibilizacdo no plano estadual e respeito ao principio da equidade (art. 6,
Decreto n° 7.788/ 2012).

Finalmente, as entidades e organizacdes de assisténcia social também
compdéem o sistema descentralizado e participativo de Assisténcia Social,
denominado hoje, de Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS.

De acordo com o art. 3° da LOAS:

consideram-se entidades e organizacfes de assisténcia social aquelas sem
fins lucrativos que, isolada ou cumulativamente, prestam atendimento e
assessoramento aos beneficiarios abrangidos por essa Lei, bem como as
gue atuam na defesa e garantia de seus direitos (1993).
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O art. 9° (LOAS, 1993), estabelece que o funcionamento das entidades e
organizacbes de Assisténcia Social depende de prévia inscricdo no respectivo
Conselho Municipal de Assisténcia Social. Os Conselhos devem também fiscaliza-
las, independentemente de receberem ou ndo recursos publicos (art. 3 do Dec.
6.308/2007)

Estes artigos foram regulamentados inicialmente pela Resolu¢cdo 191, de 10
de novembro de 2005 do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e em 14
de dezembro de 2007 pelo Decreto da Presidéncia da Republica de n° 6.308, de 14
de dezembro de 2007.

O Decreto regulamenta entidade de atendimento, de assessoramento e de
defesa e garantia de direitos. Estabelece ainda, que somente poderdo executar
servicos, programas e projetos de Assisténcia Social vinculado a rede
socioassistencial que integra o Sistema Unico de Assisténcia Social, as entidades e
organizacbes que tiverem esses Servicos, programas e projetos inscritos no
Conselho Municipal de Assisténcia Social (CMAS).

A IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, aprovou em dezembro de
2003 uma nova agenda politica para o reordenamento da gestdo das acodes
descentralizadas e participativas de Assisténcia Social no Brasil, modelo de gestéo
que deliberou e implantou em todo territério nacional o Sistema Unico de Assisténcia
Social - SUAS, que integra os trés entes federativos e objetiva consolidar um
sistema instituido pela Lei Organica da Assisténcia Social de 1993.

Assim, a regulamentacdo da Assisténcia Social a define como competéncia
das trés esferas de governo e, por sua vez, a sua implementacdo torna-se tarefa
explicitamente compartilhada entre os entes federados autbnomos e a NOB
conceituou o sistema, estabelecendo condicdes para garantir sua eficacia e
eficiéncia, ampliando o ambito das competéncias dos niveis de governo com a
gestdo das politicas, propondo, por meio da Comissdo Tripartite, de carater
consultivo, como representante dos trés niveis de governo, discutir e pactuar acerca
dos aspectos relativos a gestdo da politica. Dessa forma, o modelo de gestao foi
fundado nas relacdes intergovernamentais, como estratégia capaz de revisar o papel

do Estado no campo da Assisténcia Social.
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1.3.1 PROVISAO DA ASSISTENCIA SOCIAL

Como politica publica, cabe ao Estado além da regulamentacdo e
financiamento, a provisao da Assisténcia Social, por meio de um conjunto de agdes
de iniciativa publica e da sociedade.

De acordo com os art. 20 a 26 da LOAS, a provisdo da Assisténcia Social é

operada por meio de beneficios, servicos, programas e projetos socioassistenciais.

A) BENEFICIOS

Em relacdo aos beneficios a LOAS distingue dois tipos: de prestacao
continuadas (BPC) e os beneficios eventuais (BES).

O BPC ¢é a garantia de um salario minimo mensal a pessoa com deficiéncia
(incapacitada para o trabalho) e ao idoso com 65 anos (Estatuto do Idoso) ou mais
gue comprovem nao possuir meios de prover a propria manutencdo ou de té-la
provida por sua familia (LOAS, 1993, art. 20).

Considera-se incapaz de prover a manutencdo da pessoa idosa ou com
deficiéncia, a familia cuja renda mensal per capta seja inferior a ¥ do salario
minimo.

O beneficio é repassado pelo INSS e deve passar por revisdo a cada dois
anos. Foi regulamentado pelo Decreto Presidencial n® 6.214, de 26 de setembro de
2007 e Decreto n° 7.788, de 15 de agosto de 2012 que destina recursos para
cofinanciar gestao, servicos, programas, projetos e beneficios de Assisténcia Social.

Os beneficios eventuais sdo aqueles que visam ao pagamento de auxilio
natalidade ou morte as familias cuja renda mensal per capta seja inferior a ¥4 do
salario minimo (art. 22). Poderéao ser estabelecidos outros beneficios eventuais para
atender as necessidades advindas de situagBes de wvulnerabilidade temporaria, com
prioridade para a crianga, a familia, os idosos, a pessoa com deficiéncia, a gestante,
a nutriz e nos casos de calamidade publica.

Os beneficios eventuais foram regulamentados pelo Decreto Presidencial n°
6.307, de 14 de dezembro de 2007, que os conceituam como “provisdes
suplementares e provisorias, prestadas aos cidaddos e as familias em virtude de
nascimento, morte, situacbes de wulnerabilidade temporaria e de calamidade

publica”.
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De acordo com os Decretos referidos e outras normas, 0s beneficios devem

ser articulados aos servigos e compdem a rede de protecdo basica do SUAS.

B) SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS

Os servicos socioassistenciais tém por direcdo e garantia de direitos sob a
primazia da responsabilidade do Estado e respondem coletivamente as
necessidades sociais de ampla parcela da populagéo brasileira.

A LOAS (art. 23) define servigo assistenciais como “as atividades continuadas
que visem a melhoria da vida da populacdo e cujas acdes, voltadas para as
necessidades basicas, observem o0s objetivos, principios e diretrizes estabelecidas
nesta Lei.”

Tomando como referéncia o conceito definido por Muniz (2006, p. 153),
concebemos servigos socioassistenciais como:

Meio de acesso a segurancas sociais que produz aquisicdes pessoais e
sociais aos usuarios e opera integradamente as funcdes de prote¢éo social,
defesa de direitos e \igilancia socioassistencial, pelo desenwolvimento de
atiidades continuadas prestadas por um conjunto de provisdes, recursos e

atencbes profissionalizadas, numa unidade fisica, com localizagéo,
abrangéncia territorial e publico definido.

Esta concepcéao distingue os servicos dos equipamentos onde sao prestados,
0 que permite considerar que 0S servicos sao vinculados a uma estrutura que 0S
referencia, embora as atencdes prestadas por meio de trabalho social também se
desloquem para os territérios e domicilios (MUNIZ, 2005).

Com, efeito, eles séo ofertados em unidades fisicas, que podem alojar um ou
mais servigos, com capacidade de atencdo definida em quantidade e qualidade, e
suas instalacbes devem ser atendidas, conforme padrbes estabelecidos para o
atendimento ao publico.

Devem oferecer respostas a situacbes que expressam necessidades
concretas da populagéo, por intermédio de um conjunto organizado de atividades, de
relevancia publica e responsabilidade do Estado, sejam eles prestados por ente
publico ou privado.

Na verdade, o servico deve agir sobre as condi¢cdes de vida do sujeito, de
maneira que responda as suas necessidades e expectativas. Assim, produzir um

servico € buscar uma mudanca duradoura na situacdo da vida do cidad&o. Isto quer
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dizer que existe um trabalho real e uma verdadeira qualificacdo profissional
envolvidos na sua producdo, apresentando um alto conteddo relacional entre os
atores da oferta e da demanda.

No caso da Assisténcia Social os servicos definem-se pelo seu carater
continuado, conforme art. 23 da LOAS, o0 que supbe atencbes sistematicas e
continuas, por tempo indeterminado, com grau de organicidade, consisténcia e
qualidade, tendo por direcéo a universalidade das atencdes®.

Nao pode ser confundido com programas, nem projetos, aos quais a LOAS
atribui um significado especifico. Deve-se ainda, distingui-los de ac0es e atividades.
O servico compreende um conjunto de atividades que, por sua vez, se desdobram
em atos profissionais — que agregam competéncias técnicas e especialidades — e
que sdo organizados para atingir um fim. Assim, a atividade é uma unidade menor,
mais especifica do que o servico e nele esta contida.

Ofertam apoios, atencbes e cuidados que garantem aquisi¢cdes ao cidadao,
ndo apenas materiais e institucionais como também sociais e socieducativas.

Cabe aos gestores, em cada nivel, estabelecer os vinculos entre beneficios e
servicos socioassistenciais referenciados ao territério e planejados, monitorados e
avaliados para a garantia de prestacdes com qualidade e integracdo em rede de
protecdo social e de servicos publicos em geral, para a completude da protecéo
social e garantia de direitos.

Devem receber nomenclatura padrédo e ter significado semelhante para a
populacdo em qualquer dos territérios da federacdo, conforme estabelece a
NOB/SUAS, 2005.

Para efeito deste trabalho, entendemos por nomenclatura o conjunto de
termos técnicos especificos apresentados segundo uma classificacdo metddica,
apoiada em referenciais tedricos pertinentes. E um vocabulario técnico que contém
denominagcbes estaveis e, tanto quanto possivel, autoexplicativas dos servicos,
programas e/ou projetos a que se refere, permitindo a apreensdo tanto de sua
natureza, como de suas fun¢des e finalidades.

Destaque-se, ainda, que a NOB/SUAS sinaliza que a maioria dos servicos
pode ser estruturada em ambito dos municipios. No entanto, ha situacfes em que a

demanda dos municipios néo justifica a disponibilizacdo, em seu ambito, de servicos

° Dentre os principios estabelecidos pela LOAS esta: art. 49, Il — respeito a dignidade do cidadao, a sua
autonomia e ao seu direito a beneficios e servigos de qualidadel...].
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continuados de alta e média complexidade, ou em que o municipio, devido ao seu
porte ou nivel de gestdo, ndo tem condi¢cdes de gestdo individual de um servico em
seu territorio. Nessas situacdes podem ser organizados servicos de referéncia
regional.

Por outro lado e, com vistas a elaboracédo de padrdes de funcionamento dos
servicos, € preciso levar em conta o porte dos municipios e as demandas e
necessidades sociais, para a correspondente organizacdo dos servicos, suas ofertas
e a complementaridade em rede.

Situando-se, portanto, como uma politica com contetudo especifico, com um
campo de provisdo préprio, a Assisténcia Social possui condicBes de ofertar, pela
mediacdo privilegiada dos servicos, segurancas sociais de acolhida, de renda, de
convivio familiar, comunitario e social, de desenvolvimento de autonomia individual,

familiar e social e da sobrevivéncia a riscos circunstanciais.

C) PROGRAMA

A LOAS define programa como “agdes integradas e complementares, com
objetivos, tempo, area de abrangéncia definidos, para qualificar, incentivar e
melhorar os beneficios e os servigos assistenciais” (art. 24).

O mesmo artigo reforca que os programas deverdo ser definidos pelos
respectivos Conselhos de Assisténcia Social, e destaca que os programas voltados
aos idosos e a integracdo da pessoa com deficiéncia, devem ser articulados com o
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC).

Programa pode significar ainda um conjunto de acdes estratégicas para
articular beneficios e servicos de Assisténcia Social e/ou de outras politicas sociais
para, num prazo definido, alcancar determinados objetivos ou lidar com
determinadas necessidades sociais, com vistas ao atendimento das segurancas

devidas aos cidadaos.

D) PROJETOS

Os projetos, concebidos como de enfrentamento a pobreza pela LOAS, em

seu art. 25:
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compreendem a instituicdo de investimento econdmico-social nos grupos
populares, buscando subsidiar, financeira e tecnicamente, iniciativas que
Ihes garantam meios, capacidade produtiva e de gestdo para a melhoria das
condicdes gerais de subsisténcia, elevacdo do padrdo de qualidade de vida,
a presernvacdo do meio ambiente e sua organizacdo social.

Ao contrario dos servicos, 0s projetos tém objetivos e prazo de duragdo
determinados e respondem a uma situacdo ou especificidade territorial, ou até

podem qualificar e desenvolver determinadas metas de programas e servigos.

E) REDE SOCIOASSISTENCIAL
De acordo com a NOB/SUAS (2005):

A rede socioassistencial € um conjunto integrado de ac¢fes de iniciativa
publica e da sociedade que ofertam e operam beneficios, senicos,
programas e projetos, o que supde a articulagdo entre todas estas unidades
de provisdo de protecdo social, sob a hierarquia de basica e especial e
ainda por niveis de complexidade.

Em outras palavras, pode ser concebida como o meio de acesso de que
dispdem familias, individuos e grupos em situacao de risco e vulnerabilidade social a
protecdo social, defesa de direitos e vigilancia socioassistencial, pela oferta de
beneficios, programas, projetos e servicos, prestados diretamente pelo poder publico
ou desenvolvidos em parceira com organizacoes/entidades sem fins lucrativos
vinculados aos SUAS e planejados de modo a facilitar a presenca de suas acdes
nos territdrios proximos ao cotidiano de vida da populagédo e de suas necessidades,
independente do seu perfil de renda e a partir de sua condicdo inerente de sujeitos
de direitos.

Os servicos de protecdo social basica sdo executados de forma direta nos
Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) e em outras unidades basicas
e publicas de Assisténcia Social, bem como de forma indireta nas entidades e
organizacfes de Assisténcia Social na area de abrangéncia do CRAS.

O CRAS organiza e coordena a rede de servicos socioassistenciais locais da
politica de Assisténcia, localizados em areas de wulnerabilidade social, com
referéncia territorializada, e deve prestar informacao e orientacdo para a populacéao
de sua area e abrangéncia, bem como, articular com a rede de protecdo social local
no que se refere aos direitos de cidadania para insercdo das familias nas politicas
publicas e sociais, possibilitando o desenvolvimento de ac¢fes intersetoriais que

visam romper com o ciclo de exclusao social.
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Nesse sentido, “0 CRAS atua com familias e individuos em seu contexto
comunitario, visando a orientagdo e o convivio sociofamiliar e comunitario” (PNAS,
2005, p. 35), cujos vinculos familiares e comunitarios ndo foram rompidos.

E responsavel pela oferta do Programa de Atencdo Integral as Familias;
Programa de inclusdo produtiva e projetos de enfrentamento a pobreza; centro de
convivéncia para idosos; servicos para criancas de 0 a 6 anos, no sentido de
sensibilizacdo para a defesa dos direitos das criancas; servicos socioeducativos
para pessoas de 6 a 24 anos; programas de incentivos ao protagonismo juvenil; e
centros de informacédo e educacédo para o trabalho, com a finalidade de promover o
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios.

Conforme orientacdo da PNAS (2005, p. 34):

Os senicos, programas, projetos e beneficios de protecdo social basica
dewerdo se articular com as demais politicas publicas locais, de forma a
garantir a sustentabilidade das a¢cfes desenwolvidas e o protagonismo das
familias e individuos atendidos, de forma a superar as condicbes de
wilnerabilidade e a prevenir as situagbes que indicam risco potencial.
Dewerdo, ainda, se articular aos senicos de protecdo especial, garantindo a
efetivagcdo dos encaminhamentos necessarios.

Como no Brasil existem famiias com as mais variadas situacfes
socioecondmicas que induzem a violacdo de direitos, em especial de criancgas,
adolescentes, jovens, idosos e pessoas com deficiéncia, situacado de rua, migrantes,
e outros, faz-se necessarias intervencdes em problemas especificos, ou
abrangentes.

Nesse sentido, a PNAS (2005, p.37) destaca que:

A protecdo social especial € a modalidade de atendimento assistencial
destinada a familias e individuos que se encontram em situagdo de risco
pessoal e social, por ocorréncia de abandono, maus tratos fisicos e, ou,
psiquicos, abuso sexual, uso de substancias psicoativas, cumprimentos de
medidas soécio-educativas, situacdo de rua, situacdo de trabalho infantil,
entre outras.

Os servicos de protecdo especial tem estreita interface com o sistema de
garantia de direitos, 0 que exige uma gestdo mais complexa e compartilhada com o
Poder Judiciario, Ministério Publico e outros 6rgéos e acdes do Executivo.

Programas como o Programa de Erradicacdo ao Trabalho Infantil (PETI) e o
Programa de Combate a Exploracdo Sexual de Criancas e Adolescentes séo
servicos de protecdo social especial e representam grande avangco no acesso ao

usuario das politicas publicas ao conhecimento dos direitos sociais e de sua defesa.
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Existe, ainda, a classificacdo entre os servicos de protecao social especial de
média complexidade e os servicos de protecdo especial de alta complexidade, a
saber, a diferenca:

A) Servigos de média complexidade:

oferece atendimento as familias e individuos com seus direitos violados,
mas cujos vinculos familiares e comunitarios ndo foram rompidos. Requer
estruturacdo técnico-operacional, atencdo especializada e individualizada,
e/ou acompanhamento sistemético e monitorado, como senico de
orientacdo e apoio familiar, plantdo social, abordagem de rua, cuidado no
domicilio, senico de habilitacdo e reabilitacdo na comunidade da pessoa
com deficiéncia, medidas socioeducativas em meio-aberto. Difere-se da
protecdo basica por se tratar de atendimento dirigido as situacbes de
violacdo de direitos e enwlve também o Centro de Referéncia
Especializado da Assisténcia Social (PNAS, 2005, p.38).

B) Servigos de alta complexidade:

aqueles que garantem protecdo integral — moradia, alimentagao,
higienizacdo e trabalho protegido para familias e individuos que se
encontram sem referéncia em situagcdo de ameaga, necessitando ser
retirado de seu ndcleo familiar, ou, comunitério, tais como: atendimento
integral institucional, casa lar, republica, casa de passagem, albergue,
familia substituta, familia acolhedora, medidas sécioeducativas e privativas
de liberdade, trabalho protegido (PNAS, 2005, p.38).

Importante destacar que, organizagdo e ampliacdo da oferta de servigcos
socioassistenciais, pelos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e dos
Centros de Referéncia Especializada da Assisténcia Social (CREAS), concretiza a
responsabilidade do poder publico, reafirma a perspectiva dos direitos sociais e
materializa o sistema descentralizado e participativo, conforme determinacdo da
LOAS.
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CAPITULO Il = A INTERFACE DAS POLITICAS SOCIAIS COM O PROGRAMA
BPC NA ESCOLA NA REALIDADE DO MUNICIPIO DE PALMAS - TO

2. O BENEFICIO DE PRESTACAO CONTINUADA (BPC) COMO POLITICA
SOCIAL PUBLICA

Esta pesquisa conduz o leitor no percurso histérico da realidade brasileira da
Politica de Assisténcia Social em seus diversos contextos, constituido por vetores
estruturais e conjunturais amalgamados nas realidades sociais das demandas dos
cidadaos.

As mudancas processadas no contexto social, econdmico e politico da
sociedade brasileira, tem papel significativo para entender a postura subalterna dos
segmentos wvulnerabilizados da sociedade desenhada por uma complexa malha de
sociabilidades que moldavam o contorno das relacbes de poder instituidas e
instituidoras das relagcdes sociais produtoras e reprodutoras da diversidade de
comportamentos, de condutas, de valores que desenhavam o0s modelos de
assistencialismo tutelado e subalternizado, presente nas instituicbes de atendimento
social, nas agbes governamentais e na populacdo demandante desses servigos.

Essa tendéncia é pouco instituidora do Estado de Direito e tem um forte
vinculo na histéria da estrutura hierarquizada do espaco social da sociedade
brasileira em que as relacdes sociais sdo sempre realizadas no autoritarismo,
assumindo um relacionamento em que predomina a forma do favor da clientela.

Portanto, desvendar a complexidade da racionalidade constituidora do
Beneficio de Prestacdo Continuada € necessario para compreender a trajetoria da
operacionalizacdo do BPC, com intuito de recuperar a construgao das orientacbes
normativas do caminho operativo do beneficio assistencial, desde sua origem até os
dias atuais para efetivacdo dos direitos da pessoa com deficiéncia e a articulagéo

com as politicas sociais publicas para garantia de direitos.
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2.1 BENEFICIO DE PRESTACAO CONTINUADA (BPC) NA POLITICA
NACIONAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

O Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) consiste no repasse de um
salario minimo mensal, garantido aos brasileiros (inclusive aos naturalizados, com
domicilio no pais) com deficiéncia fisica ou psiquica incapacitante ou idoso, que nao
possua condicdes de prover sua propria subsisténcia ou por meio de sua familia e
que atendam a determinados limites de idade e situacdes de invalidez, tendo como
principio central de elegibilidade a incapacidade para o trabalho.

Esse beneficio assistencial, foi previsto na Constituicdo Federal de 1988, nas
disposicdes relativas a seguridade social compondo o conjunto de direitos e
objetivos da assisténcia social. Posteriormente, em 1993, foi regulamentado por
meio da Lei Organica de Assisténcia Social - Loas ( Art. 20) que instituiu a previsédo
orcamentéria a cargo da Assisténcia Social e da Unido a garantia do beneficio
assistencial ndo contributivo.

Trata-se assim, de uma garantia em forma de rendimento com regularidade
mensal, a compor o conjunto de provisbes da Assisténcia Social, a qual assume a
caracteristica de certeza e continuidade, e que possui o atributo de direito, seja por
seu carater e natureza, seja por sua cobertura e impacto financeiro.

Com a Constituicdo de 1988, a assisténcia social € declarada direito social,
campo da responsabilidade publica, da garantia e da certeza da proviséo. E
anunciada como um direito sem contrapartida, para atender as
necessidades sociais, as quais tém primazia sobre a rentabilidade
econdmica. Para tanto, ¢é definida como politica de seguridade,

estabelecendo objetivos, diretrizes, financiamentos, organizacdo da gestao,
a ser composta por um conjunto de direitos (GOMES, 2001, p 113)

A Lei Organica de Assisténcia Social ressalta a questdo da provisdo dos
minimos sociais atraves da politica de seguridade social no sentido de garantir
atendimento as necessidades bésicas através de acdes integradas de iniciativa

publica e da sociedade civil e reforca no art. 2° os objetivos:

| - a protecdo social, que visa a garantia da vida, a redugdo de danos e a
prevencdo da incidéncia de riscos, especialmente: [...]

d) a habilitagdo e reabilitagcdo das pessoas com deficiéncia e a promogéo de
sua integracdo a\vida comunitaria; e

€) a garantia de 1 (um) salario-minimo de beneficio mensal a pessoa com
deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a
prépria manutencdo ou de té-la provida por sua familia; [...]
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Paragrafo Unico. Para o enfrentamento da pobreza, a assisténcia social
realiza-se de forma integrada as politicas setoriais, garantindo minimos
sociais e provimento de condi¢cSes para atender contingéncias sociais e
promovendo a universalizagdo dos direitos sociais. (Lei n° 8.742/93)

Sendo assim, a Constituicdo Federal de 1988 garante como dever do Estado,
a universalizacdo do acesso a bens e servigcos, voltados a garantia de direitos e
condicbes dignas de vida, cuja acdes de iniciativa do poder publico e da sociedade
integram o campo da seguridade social, destinadas a assegurar os direitos relativos
a saude, a previdéncia e a Assisténcia Social.

A partir do Decreto n® 1.744 de 08 de dezembro de 1995, as despesas
com o pagamento do BPC, passam a ser oriundos de recursos do Fundo
Nacional de Assisténcia Social (FNAS). Mediante Orientacdo Normativa/INSS
n° 14, de 22 de dezembro de 1995, estabeleceu-se rotinas operacionais
guanto ao requerimento, concessao e manutencdo deste beneficio.

Este mesmo decreto, que regulamenta o BPC, define pessoa com

deficiéncia como:

aquela incapacitada para a vida independente e para o trabalho em raz&o
de anomalias ou lesdes irreversiveis, de natureza hereditéria, congénita ou
adquirida que impecam o desempenho das atividades da vida diaria e do
trabalho (art. 2)

Com a revogacgdo deste decreto, o conceito de pessoa com deficiéncia e de
incapacidade para a vida trabalho foi revisto, tendo em vista variacdes de deficiéncia
e entendimento sobre a incapacidade do requerente ao beneficio para a vida
independente e para o trabalho.

A redacdo dada ao Decreto n° 6.214, de 26 de setembro de 2007, altera a
redacao sobre o assunto em varios aspectos, tais como, a definicdo de pessoa com
deficiéncia, a partir do art. 4°, a saber:

Il - pessoa com deficiéncia: aquela que tem impedimentos de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, 0os quais, em interagdo com

diversas barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na
sociedade em igualdade de condigbes com as demais pessoas;

E apresenta conceito sobre incapacidade:

Il - incapacidade: fenémeno multidimensional que abrange limitacdo do
desempenho de atividade e restricdo da participacdo, com reducéo efetiva e
acentuada da capacidade de inclusdo social, em correspondéncia a
interacdo entre a pessoa com deficiéncia e seu ambiente fisico e social; (art,
4°)


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/DEC%206.214-2007?OpenDocument
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Vale ressaltar que o art. 1° ao regulamentar o Beneficio de Prestacéo
Continuada, descreve que este integra a protecao social basica no &mbito do Sistema
Unico de Assisténcia Social - SUAS, em consonancia com o estabelecido pela Politica
Nacional de Assisténcia Social — PNAS e reconhece a importancia de acesso as
demais politicas setoriais, a garantia da protecéo social, ao provimento de condi¢des
para atender contingéncias sociais e a universalizacdo dos direitos sociais.

Tendo a discusséo sugerida por esta pesquisa, no art. 1°, inciso lll, do referido
Decreto n° 6.214,2007, relaciona o BPC a outras politicas publicas setoriais para
efetivacdo desse direito social, tendo em vista ndo somente a renda mensal, mas um
conjunto de necessidades que todo cidadao tem para ter qualidade de vida digna:

A plena atencdo a pessoa com deficiéncia e ao idoso beneficiario do
Beneficio de Prestacdo Continuada exige que 0s gestores da assisténcia
social mantenham acgéo integrada as demais acfes das politicas setoriais

nacional, estaduais, municipais e do Distrito Federal, principalmente no
campo da salde, seguran¢a alimentar, habitacdo e educacéo.

Compete ao Ministério de Desenvolvimento Social (MDS), por intermédio
da Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS), a implantacao,
coordenacdo geral, financiamento, = monitoramento, = acompanhamento,
controle e avaliacdo da prestacdo desse beneficio, e ao Instituto Nacional do
Seguro Social (INSS), a sua operacionalizacao.

No Capitulo 11l do referido decreto, que trata da gestdo do BPC e dos
beneficiarios, apresenta como garanta do SUAS o acompanhamento do
beneficiario e seus familiares, a insercdo dos mesmos a rede de servicos

socioassistenciais e de outras politicas setoriais e acrescenta:

O acompanhamento do beneficiario e de sua familia visa a favorecer-lhes a
obtencdo de aquisicdes materiais, sociais, socieducativas, socioculturais
para suprir as necessidades de subsisténcia, desenwolver capacidades e
talentos para a convivencia familiar e comunitéria, o protagonismo e a
autonomia (art. 37, inciso 1).

Com orcamento definido e regras proprias, o BPC contribui para a
garantia e ampliacdo da protecdo social, em forma de renda basica,

preconizando os preceitos legais da LOAS em seu art.1:

assisténcia social, direito do cidaddo e dewer do Estado, € Politica de
Seguridade Social ndo contributiva, que prove os minimos sociais, realizada
através de um conjunto integrado de acfes de iniciativa puablica e a
sociedade para garantir o atendimento as necessidades basicas.
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Com o advento do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), diante
do contexto da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004), foi
definido novo modelo de gestdo para este beneficio, tendo em vista que o
BPC passa a integrar o conjunto de acbes do SUAS, constituindo-se em
transferéncia de renda da protecdo social basica, dada a sua natureza e nivel
de complexidade.

A protecdo social basica tem por objetivos “prevenir situagdes de risco
por meio do desenvolvimento de potencialidades e aquisicbes e o0
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios” (PNAS, 2004, p.33).

No sentido de acompanhamento dos beneficiarios do BPC, por
intermédio da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, no ambito do SUAS,
em articulagdo com o Distrito Federal, Municipios, e no que couber Estados,
faz-se necessarios esforcos em inseri-los nos programas e servicos da

assisténcia social e demais politicas, conforme preconiza o art. 38, paragrafo VII:

articular politicas intersetoriais, intergovernamentais e interinstitucionais que
afiancem a completude de atencdo as pessoas com deficiéncia e aos
idosos, atendendo ao disposto no § 2° do art. 24 da Lei n° 8.742, de 1993
(Decreto 6.214, 2007).

Ao integrar ao Sistema Unico de Assisténcia Social, regulamentado
pelos Decretos n° 4.712 de 29 de maio de 2003, e n° 6.564, de 12 de outubro
de 2008, explicita os seguintes requisitos de aquisicdo ao beneficio:

a) ter 65 anos de idade, no minimo ou com deficiéncia incapacitante;

b) ndo ter renda pessoal ou familiar, superior da 25% do salario minimo;

c) nado estar recebendo beneficio no &mbito da Seguridade Social ou de outro
regime, nacional ou estrangeiro, salvo assisténcia médica ou pensao
especial de natureza indenizatoria.

d) n&o ter atividade remunerada;

e) nao ter meio de prover a propria subsisténcia ou por sua familia.

Este beneficio constitui-se de uma transferéncia de renda, de carater ndo
contributivo, intransferivel, ndo vitalicio e que ndo pode ser acumulado com outro
beneficio no ambito da Seguridade Social, exceto com a assisténcia médica.

O Decreto n° 6.214/2007 também estabelece competéncia ao INSS para

realizacdo de pericias médicas sobre a deficiéncia, assim como a avaliacdo social,
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emissdo de laudos e pareceres, segundo os requisitos da CIF-Classificacédo
Internacional de Funcionalidade, Incapacidade e Saude.

Segundo o Decreto n. 6.564/2008, na hipotese de criancas e adolescentes,
menores de 16 anos de idade, com deficiéncia, o laudo de avaliagdo ndo deve ter
por objetivo a incapacidade laboral e sim o impacto daquela no desempenho das
atividades e restricdo na participacao social, compativel com a idade.

A concessdo aos beneficios pelo INSS esta sujeita ao procedimento dos
requisitos legais e de investigacdo comprobatéria da efetiva presenca dos mesmos.
O processo administrativo, para recebimento do beneficio, inicia-se por meio do
Requerimento de Amparo Social — Lei n. 8.742/93, mediante apresentagcdo de
atestado do conselho de Assisténcia Social municipal ou estadual, que certifique a
inexisténcia de atividade remunerada e da composicao do grupo familiar e laudo de
avaliacdo, emitido por equipe multidisciplinar.

Na inexisténcia do conselho, o atestado pode ser substituido por declaracédo
de assistente social, regularmente inscrita no CRESS, ou de autoridade locais, como
magistrados, juizes de paz, promotores de justica, comandantes militares e
delegados de policia, processo regulamentado pelo Decreto n° 3.084/99.

O Atestado de Composicdo do Grupo e Renda Familiar para Portador de
Deficiéncia, emitido pelo conselho, deve afirmar que o beneficiario vive em sistema
de internato ou convive, sob o mesmo teto, com outras pessoas.

Em 1999, o Relatério de Gestédo da Secretaria de Estado a Assisténcia Social
(SEAS) que compete a coordenacao geral, a normatizacdo e a avaliacdo da politica
nacional, em especial ao beneficio de prestagdo continuada, quando trata da revisdo
regulamentada prevista na LOAS, destaca a novidade do surgimento do Acrostico
Social, como instrumento de inclusdo, tendo em vista que fatores sociais, para além
da condicdo da deficiéncia, da idade e da renda, influenciam na situacdo de
vulnerabilidade do beneficiario.

Os laudos de enquadramento das pessoas com deficiéncia, Acréstico Social,
€ um instrumento que auxilia no preenchimento de tabelas de dados para avaliagdo
da deficiéncia e contempla os seguintes itens: aptiddo para o trabalho; niveis de
dificuldades nas areas da visdo, audicdo e fala; niveis de dificuldades para exercer
atividades diarias; niveis de dificuldades de locomocéao; niveis de instrugdo; niveis
de controle dos excretores (GOMES, 2001, p. 120).
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Gomes (2001, p.121) destaca que esse instrumento contempla também
situacbes de wulnerabilidades das relacdes familiares, nivel de oferta de servicos
comunitarios e a adaptacao destes, caréncia econdémica e gastos, idade, andlise da
histéria da deficiéncia, aspectos relativos ao labor e potencial da pessoa com
deficiéncia para trabalhar.

O Relatério do Encontro Nacional sobre Gestdo do Beneficio Assistencial de
Prestacdo Continuada, realizado em 2004, aponta questbes que devem ser
acrescentadas e avaliadas pela pericia médica do INSS, tais como a divergéncia
sobre o entendimento de incapacidade para a vida independente e para o trabalho e,
0 parecer técnico do Assistente Social na revisdo e concessdo do beneficio como
critério de avaliacdo que deve ser levado em consideracgao.

Nesse sentido, o Relatério recomenda:

a constituicdo de um grupo de estudos e pesquisas sobre classificacdo de
deficiéncias e awaliagcdo de incapacidade com \istas a proposicdo de
pardmetros e procedimentos unificados de avaliacdo das pessoas com
deficiéncia para o0 acesso ao Beneficio Assistencial de Prestacdo
Continuada - BPC (MDS, 2007, p: 21).

O MDS e o MPS (Ministério da Previdéncia Social) instituiram por meio da
Portaria Interministerial n°® 001, de 15 de junho de 2005, um grupo de trabalho
composto por técnicos do MDS e do INSS, entre Médicos, Assistentes Sociais, e
especialistas nas areas de politicas publicas e atencdo as pessoas com deficiéncia.

O Grupo de Trabalho Interministerial (GTI) foi constituido para estudos das
legislacdes, decretos nacionais e internacionais relacionados ao beneficio e a prética
operacional de concessao, manutencdo, revisdo e cessacao do referido beneficio
implantado em primeiro de janeiro de 1996, com a finalidade de nortear as decisdes
da Pericia Médica do INSS quanto ao entendimento em relagéo a incapacidade para
a vida diaria e irreversibilidade da deficiéncia, ndo previstos na lei.

A partir de 2006, com a consolidacdo do relatorio do GTI, foi estruturado de
forma sistematica a proposi¢cdo de normas, procedimentos e instrumentos, com a
finalidade de avaliar a deficiéncia e o grau de incapacidade dos usuarios ao BPC.

O beneficio é concedido, de inicio, pelo prazo de 12 meses, ho maximo, para
a pessoa com deficiéncia e 18 meses para o idoso, passando a ser pago
continuamente, com revisdo a cada dois anos (art. 21, LOAS), realizada com a
integracao de trés grupos, nas trés esferas de governo:

| — Geréncia Geral de Revisdo do BPC (MDS, DATAPREYV e INSS);
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I - Coordenacao Estadual de Revisdo do BPC (INSS, Secretaria Estadual de
Assisténcia Social, DATAPREV e CONGEMAS);

Il — Grupo de Execucao (INSS e Secretaria Municipal de Assisténcia Social).

Nas prefeituras, o seu acompanhamento e controle sédo feitos pelas
Secretarias de Assisténcia Social, que remetem a documentacdo para 0s postos do
INSS. A secretaria responsavel por sua administracdo procede a revisdo do
beneficio, assim como a avaliagcdo socioecondmica dos requerentes e no caso de
beneficiarios menores de idade, considerados incapazes para a pratica dos atos da
vida civil, destaca-se a comprovacéo judicial da curatela ou da tutela (SIMOES,
2010. p.346).

O pagamento desse beneficio assistencial pode cessar no momento em que
superadas as condi¢cdes de aquisicdo do direito; com a morte do beneficiario; com a
morte presumida ou auséncia do beneficiario, declarada judicialmente.

Vale destacar que no ambito do SUAS, a Comisséo Intergestora Tripartite
(CIT), por meio da Resolucdo CIT n® 7, de 10 de setembro de 2009, implanta o
Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e Transferéncia de Renda
gue estabelece procedimentos necessarios para garantir a oferta prioritaria de
servicos socioassistenciais para as familias do Programa Bolsa Familia (PBF), do
Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantii (PETI) e do Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC).

Outra observacdo que deve ser ressaltada é que o Protocolo assume que o
descumprimento das condicionalidades do PBF, ou no PETI, assim como a nao
presenca na escola das criangcas e adolescentes do BPC, constituem situacdes de
alto grau de wulnerabilidade das familias e orienta que estas sejam priorizadas no
que se refere ao atendimento e acompanhamento pelos servigos.

O Protocolo, norteia o0 planejamento e a execucdo de acdes orientadas pela

perspectiva da Vigilancia Social'®

a partir da andlise das informacdes que sera feita
a identificacdo destas familias, assim como sua localizacdo no territério, viabilizando
a busca ativa e a insercdo nos servicos socioassistenciais do SUAS.

O art. 1° do Protocolo, resolve:

Acordar procedimentos para gestdo integrada dos senicos, beneficios
sociaoassistenciais e transferéncia de renda para o atendimento de

1% Termo utilizado para designar producdo e sistematizagdo de informac¢des que possibilitem a construcdo de
indicadores e de indices territorializados das situagGes de vulnerabilidade, riscos e potencialidades, que
incidem sobre familias/pessoas e territorios (PNAS, 2004).
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individuos e de familias beneficiarias do PBF, PETI, BPC e beneficios
eventuais, no ambito do SUAS.

Na Secdo | que trata da Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e
Transferéncias de Renda, tem como objetivo garantir oferta prioritaria de servicos
socioassistencias, construir possibilidade de atendimento intersetorial, e favorecer a
superacdo de situacBes de wulnerabilidade e risco vividas pelas familias e/ou
pessoas, padronizar procedimentos de gestao, instrumentos para a coleta de dados
e geracdo de informacdes, que gerem indicadores de monitoramento e avaliacdo
dos atendimentos das familias e/ou pessoas, e por fim, propor mecanismos de
fortalecam a articulacdo da rede socioassistencial, de educacdo e saude para
monitorar e avaliar o atendimento, bem como a incluséo, o acesso e a permanéncia
na escola dos beneficiarios do PBF, PETI e BPC.

Na Subsecéo Il que trata do BPC, especificamente, compete aos municipios e
ao Distrito Federal, disponibilizar aos CRAS, listagem dos beneficiarios do BPC,
principalmente de criancas e adolescentes de 0 a 18 anos sem acesso a escola.
Apresenta ainda que € necesséario elaborar estratégias, em consonancia, com a
politica de educacéo, saude, direitos humanos, transporte, para garantir 0 acesso e
permanéncia na escola das criancas e adolescentes beneficidrios do BPC e buscar
articulacdo com as unidades de atendimento do INSS, visando maior qualidade na
operacionalizacdo do BPC.

O Beneficio de Prestacdo Continuada, destinado ao idoso e a pessoa com
deficiéncia constitui-se como um direito, posto que o valor de um salario minimo,
para aqueles que o recebem € uma provisdo garantida, com regularidade e que é
responsavel pela sobrevivéncia daqueles que necessitam.

Apesar de constituir-se como um direito da assisténcia social, sem
contrapartida, ou exigéncia de qualquer contribuicdo, ainda como carater de
provisdo de necessidades basicas, nho campo da seguridade social, apenas essa
concesséo, ainda que normatizado, predomina a exclusdo e contencdo do acesso
aos programas, projetos e servigos existentes no ambito da politica de Assisténcia
Social.

E necessaria maior articulagio do BPC com o0s demais programas
assistenciais, principios estes estabelecidos pela LOAS, objetivando potencializar e
qualificar o beneficio, que € somente uma acéo assistencial, entre as diversas acoes

gue devem contemplar a politica de Assisténcia Social para que faca parte de um
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conjunto de acdes concretas para acessar o direito a assisténcia para todos que
dela necessitar (PNAS, 2004).

Portanto, o direito a cidadania referenciado na medida de justica e igualdade
configura um campo de disputa, de conflito, que necessitam ser articulados perante
as demais acdes da politica de Assisténcia Social, com o0s servicos de outras
politicas publicas, integrando-se aos programas e servicos oferecidos pelos
municipios e/ou pelos Estados.

A expansdo da oferta de servicos socioassistenciais € uma diretriz do Plano
Decenal da Assisténcia Social, e a oferta integrada de renda e de servicos
socioassistenciais € uma alternativa de potencializar a capacidade de
desenvolvimento das familias e/ou pessoas, 0 que contribui com a autonomia e
emancipacdo determinada por todas as legislacbes, decretos e referéncias
bibliograficas expostas nesta pesquisa.

InUmeras sao as instrugcdes técnicas que descrevem e aperfeicoam as
politicas publicas de inclusdo e acesso a pessoa com deficiéncia no Brasil, contudo
a viabilizacao desse direito ainda € um grande desafio a efetivacdo e universalizacdo
assegurada de forma integral no municipio de Palmas, TO.

A plena concretizagdo e aprimoramento dos instrumentos legais e
institucionais para a busca de solugdes intersetoriais requer fortalecer a articulagéo e
cooperacao entre as esferas de governo no ambito municipal, estadual e federal, e
portanto, trata-se de estratégia fundamental frente a escassez de recursos publicos,
contudo é neste nivel que 0 municipio assume a gestdo da protecdo social basica e
deve responsabilizar-se pela oferta de programas, projetos e sernvigos
socioassistenciais que fortalecam vinculos familiares e que promovam 0s
beneficiarios do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC).

Cabe ao poder publico conferir unidade aos esforcos sociais a fim de
compor uma rede socioassistencial, rompendo com a pratica das ajudas
parciais e fragmentadas, caminhando para direitos a serem assegurados de
forma integral, com padrbes de qualidade passiwis de avaliacdo. Essa
mudanca dewera estar contida nas diretrizes da politica de supenisdo da

rede conweniada que definira normas e procedimentos para a oferta de
senicos (PNAS, 2004. p. 48).

Conforme preconizam as normativas do Programa pelo Governo Federal, o
conselho gestor local foi instituido em 2009 para aderir ao Programa BPC na Escola,
porém, ndo tem funcionalidade legal, e seus representantes ndo atuam ou trabalham

mais na administracdo publica municipal que inviabiliza o recebimento de recursos
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publicos para investimentos ao municipio. Mais detalhes serdo analisados no
terceiro capitulo desta pesquisa.

Pode-se observar também que os Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) do municipio existem constante troca de profissionais, haja vista que
sdo feitos contratos temporarios de trabalho aos profissionais que atuam nesses
locais, ndo havendo articulacdo, interesse, estrutura, vontade e autonomia politica
de acéo.

N&o existe sistema de monitoramento dos beneficiarios e a revisdo so é feita
guando solicitado pelo INSS, em casos pontuais, para solugdes imediatistas. Nesse
sentido, a pesquisa servirdA de subsidio para analise da situagdo local com

pretensdes de mudanca no cenario apresentado.

2.2. LEGISLACOES E NORMATIVAS DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA

Nos Ultimos anos o Governo Federal, em conjunto com os estados, Distrito
Federal e municipios, tém envidado esfor¢os para consolidacdo de uma ampla rede
de protecdo e promocdo social, fato que tem permitido ao pais avancar no
enfrentamento da pobreza, da fome e da desigualdade, assim como na reducdo da
incidéncia de riscos e wulnerabilidades sociais que afetam as familias e individuos.

Os Programas e Beneficios voltados para a garantia de direito a renda pela
primeira vez na histéria das nossas politicas sociais, alcangam um escala que
efetivamente se aproxima de um cenario de universalizacao.

O Beneficio de Prestagcdo Continuadas (BPC) ja alcanca 3,1 milhdes de
beneficiarios, sendo 1,5 milhdes de idosos e 1,6 milhdes de pessoas com deficiéncia
(MACIEL, 2008).

Simultaneamente a expansdo dos programas e beneficios que transferem
renda, a implantagdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) também
imprime uma nova dimenséo e significado para o campo da Assisténcia Social no
pais. E atravées do SUAS, materializa o sistema descentralizado e participativo com
primazia da responsabilidade do Estado, conforme determina a LOAS.

Entende-se que os programas e beneficios como o BPC constituem respostas
extremamente importantes para a garantia da seguranca de sobrevivéncia das

familias pobres. Entretanto, os riscos e wulnerabilidades sociais que atingem as



61

familias e individuos colocam desafios e necessidades que em muito extrapolam a
dimensao da renda.

Nesse sentido, € somente por meio de oferta simultdnea de servicos que as
politicas publicas sociais podem assegurar de forma integral a promocao dos direitos
e segurancas que lhe cabem afiancar.

Tendo em vista as conquistas alcangcadas apO6s a promulgacdo da
Constituicdo de 1988, valores humanos foram considerados fundamentais para o
exercicio da cidadania. O valor a dignidade da pessoa humana expressa no art. 1°,
inciso lll, evidencia o objetivo fundamental do poder publico no sentido de garantir
aos cidadaos, protecao integral ao pleno desenvolvimento do homem em sociedade.

Ao considerar ainda o art.6° da referida Constituicdo Federal, esta apresenta
os Direitos Sociais como direitos coletivos e garantias fundamentais assegurados
por beneficios e servicos oriundos do Estado.

No Capitulo I, Secdo |, Da Educacdo, os art. 205 e art. 206, inciso |,
asseguram o direito a educacdo, dever do Estado e da familia, com igualdade de
acesso e permanéncia na escola.

Dessas garantias fundamentais, a Declaracdo Universal dos Direitos
Humanos vem enfatizar que os mesmos sejam protegidos pelo Estado, no sentido
de promover o respeito aos direitos de cada individuo e cada 6rgéao da sociedade.

Com o Estatuto do ldoso e com a instituicdo da Politica Nacional para a
Pessoa Portadora de Deficiéncia'! (Decreto n® 3.298/99) esse direito constitucional
ganha objetividade na questdo do acesso e concessdo, uma vez que a gestdo do
beneficio compete ao Ministério de Desenvolvimento e Combate a Fome (MDS),
integrado ao SUAS, visando a insercdo nos programas e servicos de assisténcia
social e demais politicas, segundo os proprios critérios do Programa Nacional de
Monitoramento e Avaliacdo do BPC. Da mesma forma, o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA, 1990) institui medidas preventivas no sentido de assegurar 0s

direitos fundamentais de criancas e adolescentes, estabelecendo linhas de acédo da

pessoa Portadora de deficiéncia (PPD) ou portador de deficiéncia (PD) — é uma denominagéo

bastante polémica. Portanto uma deficiéncia pode-se se desfazer dela a qualquer momento, 0 que
ndo é bem a situacdo, lamentavelmente. Constata-se, as vezes, certo desconforto em denomina-la.
Encontramos na literatura diversas denominacbes. E cada vez mais comum, estudiosos, pais e
trabalhadores da area adotarem o termo pessoa com deficiéncia, considerando o carater intrinseco
da situagdo wvivida, afirmando o direito de ser assim, por é assim que se construira a cidadania”
(MACIEL, 2008, p. 78).
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poltica de atendimento como as politicas e programas sociais, servicos de
prevencdo, entidades de atendimento, medidas de prote¢do e organizacdo publica.

Alguns conjuntos de valores devem estar diretamente ligados a todas as
areas de desenvolvimento da vida humana e diretamente relacionadas para
concretizar acdes que possam efetivar os direitos da pessoa com deficiéncia.

Interrelacionando essas acdes, o Estatuto da Crianca e do Adolescente
(ECA), dispdem sobre a protecéo integral a crianca e ao adolescente, onde no art.
11, 88 1° e 2° descreve sobre o0 acesso universal e igualitario aos portadores de
deficiéncia através de servicos de recuperacdo a saude, protecdo e promog¢ao com
atendimento especializado, de responsabilidade do poder publico, em fornecer os
subsidios necessarios a promo¢ao dos mesmos. E de acordo com o art. 55, 0os pais
ou responsavel ttm a obrigacdo de matricular seus filhos nas classes comuns do
ensino regular (Lei n° 8.069/90).

Em 1996, é estabelecida a Lei de Diretrizes e Bases da Educacédo Nacional
(LDB) que garante 0 acesso e permanéncia na rede regular de ensino ao educando
com deficiéncia, responsabilizando o Estado e a familia no cumprimento dessa Lei.
No Capitulo V da Educacdo Especial, trata sobre a educacdo da pessoa com
deficiéncia oferecido preferencialmente na rede regular de ensino, visando a plena
integracao social do educando.

O direito das pessoas com deficiéncia a educacao se efetiva pela garantia de
sua plena participacdo e aprendizagem, em sistemas educacionais inclusivos, em
igualdade de condicbes com as demais pessoas, na comunidade em que vivem,
conforme preconiza o art.24 da Convengcdo sobre os Direitos da Pessoa com
Deficiéncia (ONU/2006).

De acordo com a Convencédo sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia
(ONU/2006), no Brasil, € compromisso do Estado assegurar os direitos da pessoa
com deficiéncia, proibindo qualquer tipo de discriminagdo em todos os aspectos da
vida, como saude, educacéo, transporte e acesso a justica.

Em 2007, é estabelecido, por Portaria Normativa Interministerial n°18, de 24
de abril, o Programa de Acompanhamento e Monitoramento do Acesso e
Permanéncia na Escola das Pessoas com Deficiéncia e que sdo beneficiarias do
BPC.
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No ano seguinte, a Portaria Interministerial n°® 1° de 14 de margco de 2008,
estabelece os procedimentos e instrumentos para adesdo ao Programa BPC na
Escola.

O programa BPC na Escola é um Programa do Governo Federal que envolve
o Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS), o Ministério da
Educacdo (MEC), o Ministério da Saude (MS) e a Secretaria dos Direitos Humanos
da Presidéncia da Republica (SDH/PR) e faz parte da acao integrante do eixo
educacao do Plano Nacional dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia — Viver sem
Limite, por meio de acdes intersetoriais.

Sua finalidade € garantir acesso e permanéncia na escola por um conjunto de
acOes articuladas da area de saude, educacdo, assisténcia social e direitos
humanos, promovendo a elevagao e qualidade de vida da pessoa com deficiéncia de
0 a 18 anos, beneficiarias do BPC.

Tem como eixo norteador, a manutengdo do cadastro de informacdes sobre
0s beneficiarios matriculados e ndo matriculados nas escolas inseridas na rede
publica de ensino para serem disponibilizadas aos érgaos do sistema municipal de
ensino e de Assisténcia Social no sentido de efetivar agdes que permitam o acesso
e permanéncia da pessoa com deficiéncia na escola.

Outra questdo de grande relevancia do Programa BPC na Escola é sobre a
exigéncia de identificacdo das barreiras que impedem ou inibem 0 acesso e
permanéncia da pessoa com deficiéncia no ambiente escolar, com a aplicacdo de
um questionario proprio que deve ser apresentado pelos municipios que aderem ao
Programa BPC na Escola, com dados a serem mensurados e comparados para
avaliar se as politicas intersetoriais estdo sendo efetivadas e se o trabalho em rede
tem garantido, estratégias e articulacdes que visem a promoc¢do e dignidade da
pessoa com deficiéncia.

Apoés essa coleta de informagBes o Governo Federal disponibiliza recursos
técnicos e financeiros para os Estados e Municipios visando a eliminacdo das
dificuldades encontradas para 0 acesso e permanéncia da pessoa com deficiéncia
aos municipios que aderem ao Programa, desde que apontadas as barreiras atraves
do questionario desenvolvido pelo Ministério de Desenvolvimento Social e Combate
a Fome (MDS) que deve ser aplicado e feito os planejamentos necessarios para

eliminagdo dos limites que dificutam o desenvolvimento do rendimento escolar,
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cujos valores serdo repassados através da Comissao Intergestora Tripartite em atos
especificos de pactuacéo.

Com intuito de impulsionar o trabalho intersetorial, foram constituidos os
Grupos Gestores do Programa no ambito federal, estadual, distrital e municipal
composto por representantes das areas de assisténcia social, educacao, saude e
direitos humanos com a importancia do trabalho em equipe com atuacdo conjunta
das areas especificas, promovendo o processo de construgcdo coletiva da
intersetorialidade.

Tem a funcdo de instituir equipe multiprofissional das areas da educacéo,
assisténcia social, direitos humanos e saude, para propor alternativas que visem a
garantia de direitos da pessoa com deficiéncia para acesso e permanéncia do
beneficiario do Beneficio de Prestacdo Continuada na escola.

O Conselho Gestor Local tem a primazia de gerir as acles referentes ao
Programa BPC na Escola no municipio, e a articular com o Governo Federal a
viabilizacdo dos objetivos do Programa, que sao de aplicabilidade do questionario,
de manter o cadastro atualizado da relacdo de beneficiarios e os dados resultantes,
referente ao acesso e permanéncia da pessoa com deficiéncia na escola, além de
buscar informacdes dos beneficiarios do BPC que nao foram encontrados e seus
respectivos motivos que levam ao afastamento da escola.

Nesse sentido, o Grupo Gestor Local deve buscar alternativas
contextualizadas para a superacdo das barreiras de acesso e permanéncia na
escola das criancas e adolescentes com deficiéncia, beneficiarias do BPC néo
apenas para possibilitar sua inclusdo na escola, mas também para transformar em
realidade acOes efetivas de intervencdo para a garantia de direitos das pessoas com
deficiéncia.

O Projeto Pedagogico do Programa BPC na Escola deve articular a educacéo
comum e a educacdo especial, promovendo o trabalho colaborativo entre os
professores da sala de aula comum e o professor da sala de recursos
multifuncionais. Sera por meio destas articulacbes que serdo promovidas as
condicbes de aprendizagem da crianca com deficiéncia, considerando suas
necessidades educacionais especificas.

O Projeto Pedagdgico da escola € o mesmo para todos os estudantes. O que
varia na pratica pedagogica sdo as estratégias metodoldgicas e os recursos de

tecnologia assistiva.
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O atendimento educacional especializado deve ser ofertado de forma
articulada a educacao infantil, afim de garantir as condi¢cdes de igualdade para o
desenvolvimento integral das criancas com deficiéncia em ambientes inclusivos.

Nessa perspectiva o Atendimento Educacional Especializado (AEE) tem por
objetivo identificar, elaborar e organizar recursos pedagogicos e de acessibilidade
que eliminem as barreiras para a plena participacdo dos estudantes, considerando
suas especificidades. Dentre as atividades do AEE sao disponibilizados programas
de enriquecimento curricular, o ensino de linguagens e codigos especificos de
comunicacao e sinalizacdo e tecnologia assistiva.

S&do exemplos de recursos para promocdo de acessibilidade na escola:
material didatico em Braille e Bilingue (Libras/Lingua Portuguesa), em caracteres
ampliados e com contraste de cores, caderno de pauta ampliada, materiais tateis,
livro digital, livvo em audio, lupa eletrénica, soroban (instrumento para calculo),
caneta ponta porosa, lupa de apoio, lupa eletrbnica, globo terrestre acessivel, kit de
desenho geométrico acessivel, calculadora sonora, software para producdo de
desenhos graficos e tateis, maquina de escrever Braille, laptop com leitor de tela e
teclado com colméia, mobiliario acessivel, prancha e presilhas, mouse acessivel, e
recursos para a comunicacao alternativa (MEC/SEESP, 2008).

O acesso a escola € um passo fundamental para que o direito de estar e viver
na sociedade com dignidade e liberdade seja assegurado as pessoas com
deficiéncia. A equiparagdo de oportunidades as pessoas com deficiéncia na escola e
nas demais esferas sociais tem como principios a acessibilidade, incluséo e a
cidadania, reafirmando a concepcéo de direitos humanos e a garantia das liberdades
fundamentais das pessoas com deficiéncia.

O Programa BPC na Escola busca a légica da intersetorialidade a superacéo
das tradicionais intervencbes pontuais e isoladas voltadas as pessoas com
deficiéncia. Considera também o principio da transversalidade com a convergéncia
de ac0Oes articuladas das diversas politicas publicas.

Nessa direcdo, a criagdo do Programa BPC na Escola constitui-se em
importante mecanismo para fomentar a inclusdo social e elevacdo da qualidade de
vida e dignidade das pessoas com deficiéncia, beneficiarias do BPC.

Com os conceitos de descentralizacdo e municipalizacdo na gestdo das

politicas publicas, introduzida pela Constituicdo de 1988, amplia-se a questdo do
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compromisso com a equidade no acesso e usufruto dos servicos e beneficios
emanados das politicas publicas.

AcOes sociais isoladas ndo sdo mais eficazes e por iSso outros termos estédo
sendo utilizados para a acdo e gestdo publica, entre eles, articulacdo, parceria,
intersetoriedade, envolvendo os diversos sujeitos, tais como, Estado, sociedade civil,
mercado, comunidade e o proprio publico alvo da agéo publica.

Essa articulagdo entre programas, beneficios, politicas intersetoriais, acdes
governamentais e agentes sociais permite potencializar o desempenho da politica
publica, assegurando uma intervencdo agregadora, includente e totalizante.

Nesse sentido, articulagcdo, cooperagdo, parcerias, integracdo, redes de
servicos socioassistenciais sdo conceitos de gestdo da acdo publica e estdo
diretamente relacionados a garantia de direitos da pessoa com deficiéncia,
envolvendo a democratizacdo da coisa publica e insercdo social. O desafio é
superar agOes fragmentadas e buscar resultados mais diretos na qualidade de vida

dos cidadaos.

2.3 INTERFACE DAS POLITICAS SOCIAIS NAS RELACOES SOCIAIS

Politicas sociais € um tema complexo, discutido no ambito das ciéncias
sociais, ciéncia politica e economia politica. A existéncia de politicas sociais € um
fendbmeno associado a constituicdo da sociedade burguesa, do modo especifico
capitalista de produzir e reproduzir-se.

Sao mdltiplas as mediagbes que constituem o tecido das relagBes sociais,
envolvendo o processo de producdo e reproducdo social da vida em suas
expressfes materiais e espirituais. Essas relagcdes constituem uma trama que
envolve o social, o politico, o econdmico e o cultural que encabeca o complexo
processo de reproducao da vida social.

Como fonte bibliografica desse estudo, utilizou-se de autores como Pereira
(2011); Couto (2010); Behring & Boschetti (2011); Vieira (1997; 2009); Faleiros
(2000); Degennszajh (2000); Cabral (2000); Simdes ( 2010); Tanezini (2004) para
conhecer a origem, o conteudo e os contornos particulares da politica social, uma
vez que se apresenta como um processo complexo e multideterminado que requer

analise historica.
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Pereira (2011, p. 16), afirma que a politica social € um campo minado de
conflitos e interesses e de praticas experimentais, portanto explica que:

[...] politica social ndo se da num vacuo tedrico, conceitual e ideolégico, nem

esta isenta de ingeréncias econdmicas e correlacdo de for¢as politicas. Pelo

contrario, sdo essas ingeréncias e correlagdes que a orientam e animam
num contexto movido por mudancgas estruturais e histéricas.

Em torno da explicacdo da politica social, a partir da Segunda Guerra
Mundial, com a institucionalizacdo do Estado de Bem-Estar ou do Welfare State'?,
0s autores estudados destacam que sao fendmenos surgidos nos fins do século XIX,
em respostas a conflitos sociais advindos do avanco da industrializacdo e por uma
progressiva conquista popular de direitos.

As peculiaridades e historicas relac6es entre Estado, mercado e sociedade
civil, que consolidam as diferentes formas de realizacdo do Estado de Bem-Estar
Social em vérias partes do mundo, resultaram em conquistas sociais e democraticas
gue buscaram reduzir as desigualdades sociais criadas pelo capitalismo, por meio
de mecanismos mais amplos de provisdo de bens e servicos concebidos como
direitos.

Para Behring (2000), as politicas sociais se referem ao processo de
reproducdo da forca de trabalho por meio de servicos e beneficios financiados por
fundos a eles destinados e a esta reproducdo. Estruturada pelo Estado capitalista
acaba sendo um mecanismo distributivo de renda ou riqueza socialmente produzida,
sob forma de servicos, beneficios e protecao que se modifica na dinamica das forcas
sociais e politicas, no regime democratico, e se configura como suporte resultante
da cidadania.

A cidadania®® deve ser compreendida como o reconhecimento dos individuos

coletivos como sujeitos na construcdo da histéria, pela participacdo politica, pelo

12 wpyelfare State é o nome adotado a partir do século XX, ap6és a Segunda Guerra Mundial, por

indicacdo do arcebispo inglés Willian Temple, para nomear fatos que consideram estar na origem do
Estado. Refere-se a proposta de intenencdo estatal, que garante a realizacdo de politicas sociais
implementadas pelo Estado na perspectiva de garantia de minimos sociais relativos a Seguridade
1Sgocial, Educacéao e etc”’(CABRAL, 2000, p. 120).

“Cidadania, entendida como qualidade de cidaddo no gozo dos direitos civis e politicos de um
Estado. A partir da Constituicdo de 1988 elegeu-se um conjunto de valores éticos, considerados
fundamentais para a vida nacional. Os direitos fundamentais s&o enunciados constitucionais de
natureza declaratéria, que reconhecem a existéncia de prerrogativas substanciais consideradas
indisponiveis e essenciais ao cidaddo. O valor a dignidade é considerado absoluto, visto inexistir no
texto constitucional qualquer hipétese em que possa ser restringido. E os demais valores, entretanto,
séo relativos, podendo sofrer restricbes em uma situagdo concreta, quando a intensidade de um é
relatiizada em confronto com a de outro, que também deve ser ponderado” (SIMOES, 2010).
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exercicio da autonomia e pela garantia das condicdes de meios de vida diante dos
direitos individuais, politicos e sociais.

O conceito de Estado de Bem-Estar, surgido apds a Il Guerra Mundial e
debatido na segunda metade do século XX, alguns autores referem-se ao tipo de
estado que se desenvolveu em certos paises europeus, e que por fruto de
correlacbes de forcas progressista, criou-se um sistema de protecdo social em
oposicado ao Estado Liberal. O que passa a ampliar a ho¢do de Estado de Bem —
Estar conforme destaca Landwerlin (apud TANEZINI, 2004, p 17), passando a
designar o proprio conjunto de politica sociais, ou o maior equilibrio entre politicas
sociais e econdmica, nos Estados Liberais.

Outro entendimento do termo publico,que vem do latim res publica, significa
“coisa de todos” ou para atender a todos, universal. Esse conceito esta vinculado ao
sistema tedrico do filésofo iluminista Jean Jacques Rousseau, intrinsecamente
relacionado com o conceito de democracia, nesse sentido, politica publica tem que
estar a servico do interesse da populacéo.

Para a concepcao dialética (marxista), Tanezini (2004), destaca que o termo
publico ndo se refere exclusivamente ao Estado, mas a relacdo contraditoria entre
Estado e sociedade.

Dessa forma, os autores estudados, afirmam que nos regimes democraticos,
o Estado se modifica na dindmica das forcas sociais e politicas e esse processo se
configura como suporte resultante da cidadania.

Na analise feita por Behring (2000), as alteracdes ocorridas na sociedade
brasileira a partir da década de 1930 possibilita 0 surgimento de politicas sociais que
respondessem as questdes sociais de forma organica e sistematica. A redefinicao
do papel do Estado frente as reivindicacdes dos trabalhadores ao processo de
industrializacdo e expansdo do capitalismo se manifesta contraditéria entre
acumulacao e equidade.

No quadro de redefinicbes das relacdes entre Estado e sociedade civil, um
amplo e heterogéneo conjunto de forgcas sociais foi protagonista do debate e
propostas para fazer frente a crise social, que resultou no processo de formulacdo e
promulgagéo da Constituicdo Federal de 1988.

Diante da crise brasileira dos anos 1980, que assume caracteristicas
peculiares no Brasil, 0 agravamento da questdo social em funcdo do aumento da

pobreza, da miséria, da luta pela democratizacdo do Estado e da sociedade,
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intensifica-se o debate a respeito das politicas publicas, especialmente as de corte
social.
As politicas publicas sédo definidas por Potyara Pereira (1996, p.130) como:

[...] linha de acdo coletiva que concretiza direitos sociais declarados e
garantidos em lei. E mediante as politicas publicas que s&o distribuidas ou
redistribuidos bens e senicos sociais, em resposta as demandas da
sociedade. Por isso, o direito que as fundamenta é um direito coletivo e ndo
individual. Embora as politicas publicas sejam de competéncia do Estado,
ndo representam decisGes autoritarias do gowerno para a sociedade, mas

enwlvem relagdes de reciprocidade e antagonismo entre essas duas
esferas.

Pode-se afirmar, portanto, que a politica publica tal como Estado, séo
fendbmenos socialmente construidos, decorrentes de um determinado estagio de
desenvolvimento societario, tendo como forca resultante do embate de projetos
antagdnicos entre classes sociais.

A medida que o Estado passa a responsabilizar-se pela promoc&o e protecéo
de um conjunto de direitos, resultado de intensas disputas e mediacdes de
movimentos sociais, a politica publica para desenvolver enquanto principal
mecanismo do Estado na materializacdo de direitos assegurados. Desse modo,
identifica-se diferentes organizacdes sociais, normatizacdes de politicas publicas e
direitos efetivamente assegurados, sendo esses expressdes de um conjunto de
determinantes sociais, econdmicos, politicos e culturais.

Nessa perspectiva, a andlise critica das politicas sociais desafia a construgédo
de uma totalidade concreta, tendo em vista a configuracdo multipla das dimensfes
sécio-historica, politico-econémica e cultural que as determinam historicamente.

Os direitos civis sdo aqueles que asseguram as liberdades individuais; os
direitos politicos, aqueles que garantem a participacdo dos cidaddos no exercicio do
poder politicos; e os direitos sociais sdo aqueles que asseguram o bem estar
material (SIMOES, 2010). Enquanto as garantias individuais se inserem,
basicamente, nos direitos da personalidade, os direitos sociais asseguram aos
individuos os beneficios e servicos instituidos pelo Estado para a sociedade civil.

“As concepgdes de Estado e sociedade civil se baseiam nas elaboragdes de
Antonio Gramsci, que enriguecem a teoria marxista classica do Estado,
considerando em sentido estrito como organismo de coercdo e dominagéo
pela classe dominante. Para Gramsci, o Estado comporta duas esferas: a
sociedade politica ou Estado no sentido estrito da coercdo, e a sociedade
civil, constituida pelo conjunto de organizacdes responsaweis pela

elaboracdo e/ou difusdo das ideologias, como os sindicatos, partidos,
igrejas, O sistema escolar, a organizagcdo material da cultura (imprensa,
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meios de comunicacdo de massa) e as organizagdes profissionais. S&o
estas duas esferas que formam em conjunto o Estado no sentido amplo, ou
nos termos de Gramsci, sociedade politica mais sociedade civil”
(DEGENNSZAJH, 2000, p. 59).

Para Simbes (2010), a idéia de cidadania refere-se a consolidagdo desses
direitos, caracterizando uma condicdo de inclusdo e pertencimento dos cidadaos a
comunidade politica.

A generalizacdo de medidas de seguridade social'*

no capitalismo esta

relacionada as relacdes entre classes sociais e segmentos de classe, que interferem

nas opc¢oes politicas e econdbmicas dos governos.
Esse sistema de garantia de direitos implica Estado, Sociedade e
Economia, modificando-se nos embates sociais, politicos, culturais e nas
crises econdmicas, propiciando a emergéncia e ampliacdo de politicas
sociais como educacdo, habitacdo, defesa do meio ambiente, minimos
sociais, e outras, assim como sua reducdo ou mesmo eliminagdo. A
perspectiva de andlise aqui adotada é, ao mesmo tempo, estrutural e
histérica, traduzindo o complexo processo das relagdes da sociedade com o
Estado, num contexto de enfrentamentos de interesses dos blocos que
disputam legitimidade, poder e ganhos econdmicos (FALEIROS, 2000,
p.44).

A crise do capitalismo®® e o projeto societario’® a qual assume novas
configuracdes na sociedade capitalista atual, a questdo social demonstra que as
teses neoliberais de desmontagem do Estado enquanto instancia mediadora da
universalizacdo dos direitos e da cidadania, certamente sdo desafios derivados do
estagio de desenvolvimento dos Estados e das economias que no Brasil, se
configura de uma longa histéria de dependéncia e subordinacdo a ordem capitalista
internacional.

Vale registrar que o termo utlizado, conforme o conceito dado por
Degennszajh (2000), no sentido de que a questdo social estd na base dos
movimentos sociais da sociedade brasileira, como produto e condicdo da ordem
burguesa. Nesses termos, diz respeito a sociedade de classes e €, assim, expressao

das lutas dos trabalhadores urbanos e rurais pela apropriacdo da riqueza

14 «Sistema de protecdo social constituido no Brasil pelas politicas de salde, previdéncia e

assisténcia social devida aos individuos, decorrente do direito social e entendida como garantia de
protecdo a ser assumida primordialmente pelo Estado, sob os principios da universalidade,
uniformidade equidade e descentralizagdo” (CABRAL, 2000, p 119).
® “Sistema social de exploracdo e dominagcdo. Tem alcance mundial e esta em permanente
expansdo. Vivwe conquistando territérios sociais e geograficos. Cobre uma longa fase historica”
gg:ABRAL, 2000, p 119).

“Refere-se a projetos estratégicos, coletivos, wltados para o conjunto da sociedade, na perspectiva
de uma nova ordem sociais, politica e econdbmica e que disputam a hegemonia’(CABRAL, 2000, p
120).
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socialmente produzida, articulando suas demandas ao Estado e patronato que, no
enfrentamento da questéo social, formulam politicas sociais.
Nesse contexto, a discussdo das politicas sociais na sociedade brasileira,
conforme Degennszajh (2000, p. 60):
[...] vive 0 impasse da consolidagdo democrética, do fragil enraizamento da
cidadania e das dificuldades histéricas de sua universalizacdo para a
maioria da populagdo, apresentam-se no acirramento das desigualdades,
encolhimento dos direitos sociais e trabalhistas, aprofundamento dos niveis

de pobreza e exclusdo social, aumento da violéncia e agravamento sem
precedentes da crise social.

Behring (2000, p. 31) elucida que:

A questdo da politica social € sempre um resultado que enwlve mediagcbes
complexas, sociopoliticas, politicas, culturais, e atores, forcas sociais,
classes sociais que se movimentam e disputam hegemonia nas esferas
estatal, publica e privada.

Nessa abordagem, ressalta Behring (2000), que a tradicdo marxista oferece
leitura dindmica da sociedade burguesa, de como ela se produz e reproduz, de
como a desigualdade social € inerente a estas relacdes sociais e que as
transformacdes ocorridas ao longo do século XX, produzidas pelos movimentos da
economia e da poliica, busca pensar a politica social, seu significado, suas
possibilidades e limites na contemporaneidade.

Nesse sentido, faz-se uma leitura abrangente e totalizadora dos fendbmenos
sociais, a fim de reconstruir no pensamento 0s processos que delineiam um
determinado padréo de protecao social.

Para a tradicdo marxista, como ainda discute a autora, producao, distribuicdo
e consumo sdo momentos politico-econdmicos necessariamente articulados, em que
o valor se produz e se reproduz, e nos quais esta também a fonte da desigualdade.

Sendo assim, a afirmativa de Tanezini (2004) indica que as politicas sociais
estdo diretamente relacionadas as transformacfes societarias e a dinamica do
processo de producdo e reproducdo social. Dessa forma, torna-se essencial a
andlise de aspectos estruturantes da realidade, ou seja, a compreensdo da dinamica
do processo de acumulacdo capitalista, as funcbes que caracterizam a atuacéo do
Estado, bem como a capacidade de pressao e negociagdo que a organizacao social
dos trabalhadores manifesta sobre a regulamentacdo das funcdes do Estado e da

configuracao das politicas sociais.
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E por meio das politicas publicas que o Estado Democratico de Direitos, se
consolida na construcdo de processos democraticos e participativos de decisdo e
gestédo, politizando a relacdo entre Estado e sociedade.

Na relacdo do Estado com a sociedade e a economia, a forma preponderante
de regulacéo do direito no Estado de Direito, se dispde de fundos publicos, de regras
e de recursos econémicos e politicos capazes de intervir e modificar a dinamica do
mercado.

Nessa direcédo, Faleiros, (2000, p.43) também acrescenta que:

As politicas sociais se referem ao processo de reproducdo da forca de
trabalho por meio de senicos e beneficios financiados por fundos a eles
destinados e que esta reprodugdo, quando estruturada pelo Estado
capitalista € um mecanismo distributivo de renda ou riqueza socialmente

produzida, sob a forma de beneficios, prote¢cdo e senigcos, sem que sejam
afetadas, as relagbes de producédo capitalista.

Esse quadro p6e em discussdo o padrdo histérico que tem caracterizado a
realizacdo das politicas sociais no pais, de carater seletivo, fragmentado, excludente
e setorizado, e intensifica-se o0 debate a respeito dos processos decisérios pela
definicdo de prioridades e modos de gestédo de politicas e programas sociais, o que
favorece a representacdo de interesses populares nas decisdes politicas.

Para as politicas sociais as opcdes politicas, econdbmicas e sociais de cada
governo, sua relacdo com a classe operaria e sua insercdo no capitalismo mundial,
sempre serdo resultado de um processo conflituoso de negociacdo e Iluta de
interesses, que se colocam em condi¢bes desiguais nas arenas de negociagao
disponiveis no Estado democratico de direito. Nesse espaco, ha uma forte tendéncia
a segmentacéo/setorializacdo das demandas (BEHRING, 2000, p. 35).

Na analise feita por Degennszajh (2000, p. 62):

A proposta de democratizacdo e ampliagcdo de direitos em todos os campos
da vida social depende dessa dindamica societaria que fortalece a idéia de
gque 0s espacgos de representacdo social na organizacdo e gestdo das
politicas sociais devem ser alargados para permitir a participacdo de novos

e diversificados sujeitos sociais, principalmente os que tradicionalmente sdo
excluidos do acesso as decisdes do poder politicos.

E possivel estimular uma reviséo do significado do termo publico em diregéo a
construcdo de um processo de democratizacdo, por meio do fortalecimento do
Estado e da sociedade civil, expressa pela inscricdo dos interesses da maioria nos

processos de decisao politica.
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Uma politica publica deve ter legitimidade, amparo legal, carater imperativo e
espaco institucional para que se possam reclamar direitos ndo garantidos, embora o
Estado seja responsavel por sua formulacdo, implantacdo e financiamento, a
sociedade também € responsavel pelo processo que definira os rumos de
desenvolvimento e alcance que objetiva a acéo politica.

Trata-se, portanto, de dindmicas sociopoliticas que envolvem a organizagéo e
a representacdo de interesses coletivos na cena publica, que possam ser
confrontados e negociados a partir do enfrentamento dos conflitos que regem as
relacdes sociais na sociedade de classes.

O locus das politicas sociais séo as instituicdes que as implementam,
inseridas na dindmica das relagfes sociais, ou seja, sdo perpassadas pelo
embate entre os diversos segmentos sociais e o Estado — e esta
relacionada com os direitos de cidadania, mas tem em si a contradicdo —
pode ser assistencialista ou pode gerar mais consciéncia das pessoas

atendidas nas suas lutas no sentido da transformacdo social (TANEZINI,
2004, p.19)

Nesse sentido é que inscreve a dimensédo politica da esfera publica, baseada
no reconhecimento do direito de todos a participacdo na vida publica. Contudo, os
conflitos devem ser explicitados, tornando-os visiveis na cena publica, que sao os
espacos no qual os projetos sociais adquirem carater de estratégia politica numa
totalidade dinamica e articulada.

Os avangos e retrocessos que resultam das relagdes conflituosas entre
segmentos sociais organizados que lutam pra fazer valer suas necessidades e
demandas, transformando-as em questdes incluidas na agenda publica ou politica,
pela pressdo social, € também um mecanismo de controle da “questao social”’ pelo
Estado que tenta garantir a coesdo social. E, portanto, um processo contraditorio
que articula e serve ao mesmo tempo a interesses contrarios (do capital e do
trabalho).

24 A INTERSETORIALIDADE DAS POLITICAS SOCIAIS COMO
POSSIBILIDADE DE GESTAO DEMOCRATICA E PARTICIPATIVA

O debate tedrico acerca da gestéo intersetorial no campo das politicas sociais
feito por Monnerat e Souza (2009); Schutz e Mioto (2010); Inojosa (1998, 2001)

Carvalho (2003); Degennszajh (2000) entre outros, mostram que a busca por novos
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espacos de participacdo da sociedade civil estimulou a construgdo de mecanismos
de transferéncia de parcelas de poder do Estado para a sociedade civil organizada.
Monnerat e Souza (2009, p. 202) adota:

A intersetorialidade tem sido recorrentemente defendida por diversos
analistas de politicas publicas, haja vista a tarefa inadiavel de promover
uma dada capacidade de gestdo que minimize as caracteristicas historicas
de fragmentacdo das politicas sociais.

No campo da vida social, sempre tensionado pelas disputas dos projetos
societarios de diferentes grupos e segmentos sociais, que determinam profundas e
radicais mudancas nos processos das formas de organizacdo, formulacdo e gestédo
das politicas sociais.

Tratar as politicas setoriais nos marcos das mudancas que se operam ao
longo da conjuntura do Estado brasileiro, exige especial atencdo as particularidades
de enfrentamento ao conjunto de proposicdes que atravessaram as politicas
publicas brasileiras.

Partindo do pressuposto de que se faz necessario encontrar formas
inovadoras de formular e implementar as politicas sociais, a intersetorialidade tem
sido considerada como uma estratégia de gestao a ser adotada para atuar contra as
situacBes de exclusdo social*’.

As principais publicacdes sobre a intersetorialidade séo oriundas das areas de
Administracdo Publica e Saude Coletiva. Ademais, a Educacdo e a Assisténcia
Social, utiizam como principio norteador de seus programas sociais a acao
intersetorial.

Na literatura pesquisada, € possivel encontrar os termos intersetorialidade e
transetorialidade com o mesmo sentido, ou seja, de articulacdo de saberes e
experiéncias para a solugdo de problemas complexos.

Como discute Inojosa (2001), o tema da intersetorialidade, ou

transetorialidade, é uma expressdo, no campo das politicas publicas e das

7 0 conceito de exclusdo social € um termo que tém variadas interpretacbes. E utilizado como
eufemismo de exploracdo, sem que sejam indicados os nexos entre a situacdo de exclusédo e os
processos estruturais responsaweis pela instauracéo dessa condicdo. E comum também, sua adoc&o
para evidenciar a situacdo daqueles que estdo fora da sociedade, e que supostamente ndo tem
nenhuma utilidade social. Existe ainda, a possibilidade do uso do conceito, empregado para definir
todas as modalidades de miséria do mundo, o que dificulta a andlise sobre as dindmicas sociais
globais geradoras da exclusdo social. Neste texto, parte do pressuposto que, embora a exclusdo
social expresse um conjunto de carecimentos materiais, culturais e morais, seus elementos
constitutivos sdo deswelados quando remetidos a andlise dos processos de producao e da reparticao
das riquezas sociais, mantendo relagdo como 0s processos sociais responsaweis pela producdo da
questédo social” (BEHRING, 2000, p. 38).
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organizagles, cujas raizes se fincam na teoria da complexidade, estudada por Edgar
Morin.
Para Morin (2009, p. 52):
Sabemos cada vez mais que as disciplinas se fecham e ndo se comunicam
umas com as outras. Os fenbmenos sdo cada vwez mais fragmentados, e

ndo se consegue conceber a sua unidade. E por isso que se diz cada vez
mais: “Fagamos interdisciplinaridade”.

O autor afirma que as disciplinas nasceram sob o paradigma da disjuncéo e
da reducdo, e analisa que estes principios sédo insuficientes e mutilantes para o
conhecimento cientifico separar realidades inseparaveis sem poder encarar sua
relacdo, ou identifica-la por reducdo da realidade mais complexa a realidade menos
complexa. E vai além, afirma que as disciplinas construiram seus saberes de um
modo isolado e com a pretensdo de esgotar as questdes, que acabaram criando
linguagens e corporacdes proprias.

Por sua vez, a teoria da complexidade, Morin trabalha com a compreensédo da
diversidade e que para tanto € preciso superar a fragmentacdo do conhecimento,
tendo em vista, que as clausuras setoriais ndo dao conta de enxergar a diversidade.

A transdisciplinaridade ¢é informada por esse novo paradigma de
complexidade, que a0 mesmo tempo disjunte e associe, que conceba aos niveis de
emergéncia da realidade sem reduzi-lo as unidades elementares e as leis gerais,
que permita distinguir, separar, opor e comunicar-se entre si, sem operar a redugéo
(MORIN, 2009).

A intersetorialidade se refere a articulacdo entre setores e saberes, para
responder, de forma integrada, a um objetivo comum. E uma nova maneira de
trabalhar, de governar e de construir politicas publicas, que possibilita a superacéo
da fragmentacdo dos conhecimentos e das estruturas sociais, para produzir efeitos
mais significativos na vida da populacdo, respondendo com efetividade a questdes
sociais complexas.

Nessa direcao, os autores estudados discutem os principais desafios préaticos
relativos a implementacdo da intersetorialidade, assinalando a importancia de buscar
no paradigma da interdisciplinaridade uma analise global dos problemas e na
estratégia de gestao intersetorial a promocédo de praticas sociais mais eficazes em

relacdo a atual questao social.
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O debate acerca do planejamento das acdes aparece como condicao
imprescindivel para articular areas de conhecimento e de pratica marcadas por
memodarias técnicas e institucionais especificas.

Para os autores Monnerat e Souza (2009), o planejamento é considerado
como a parte fundamental da negociacao de interesses e a chave para a construgao
de sinergias entre diferentes atores e areas das politicas. Afirmam ainda que o
planejamento deve ser a tradugdo da articulacdo entre saberes e praticas setoriais,
considerando-se que no ambito do planejamento conjunto a intersetorialidade deve
se concretizar como sintese de conhecimentos diversos para atuar sobre problemas
concretos.

A idéia de sintese, adotada pelos autores, ndo prescinde dos fazeres e
atribuicdes setoriais, mas com importancia aos dominios tematicos setoriais para a
construcdo de objetos e objetivos comuns, no sentido de que esse novo tipo de
intervencdo social contamine as tradicionais logicas setoriais.

A perspectiva de intervencdo sobre problemas complexos se associa
fortemente a nocdo de territério, o que faz referéncia aos conceitos e estruturacédo
do CRAS em lugares de maior wvulnerabilidade e risco social, determinado pela
LOAS. Nesse sentido Monnerat e Souza (2009, p. 204) explicitam:

A requisicdo de se trabalhar focado em dado territério justifica-se em razé&o
de que um dos maiores obstaculos a acédo intersetorial € o fato de que cada
area de politica determina sua regido geogréfica de atuacdo. Assim, a

definicdo de uma area comum para a acado das diferentes politicas setoriais
€ condicao primeira para promover a intersetorialidade.

Mecanismos que favorecam o didlogo e os fluxos de informacdo e
comunicacdo sdo considerados importantes para superagcdo das diferentes formas
de pensar dos atores envolvidos e das disputas de poder que atravessam a
concretizacao de acgdes interesetoriais.

A promocao da articulacao intersetorial depende de uma acéo deliberada, que
pressupbe a idéia de conexdo, vinculo, relacdes horizontais entre parceiros,
interdependéncia de servicos, respeito a diversidade e as particularidades de cada
setor, conforme defende os autores referenciados.

A intersetorialidade se materializa mediante a criacdo de espacos de
comunicacao, do aumento da capacidade de negociacao e da disponibilidade em se
trabalhar com conflitos. Sua efetividade depende de um investimento dos municipios

e Distrito Federal, na promocéo da intersetorialidade local, bem como da capacidade
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em estabelecer e coordenar fluxos de demandas e informacdes entre as
organizacOes e atores sociais envolvidos.
O que caracteriza a intersetorialidade é a possibilidade de uma sintese dada
pela predisposicdo a intersubjetividade e ao didlogo e, consequentemente, a
sua pedagogia é a comunicacdo. A questdo fundamental da

intersetorialidade é a ruptura das barreiras comunicacionais que impedem o
dialogo entre diferentes setores (MONNERAT e SOUZA, 2009, p. 205).

Para que a intersetorialidade ocorra, € necessario que os setores dialoguem
entre si, se conhegcam e construam formas de trabalhar conjuntamente. O objetivo
da articulacdo intersetorial € proporcionar a melhoria das condi¢cdes de vida das
familias e pessoas de modo geral, possibilitando o acesso a servigos, especialmente
as que se encontram em situacdo de maior vulnerabilidade social. Deve favorecer a
troca de experiéncias e a busca de apoio e de solu¢des para problemas comuns, de
maneira a constituir uma rede de protecdo social capaz de promover melhores
resultados sociais.

A promocdo da articulacdo intersetorial € uma importante ferramenta de
garantia de direitos, pois potencializa a rede de protecéo social, com a integracéo de
diversos saberes e praticas, capazes de apresentar respostas inovadoras a
complexidade das situagdes de vulnerabilidade e risco social dos territorios.

A articulacdo intersetorial deve ser uma estratégia de potencializacdo de
resultados, por isso nao deve ser mero arranjo formal e, portanto, é recomendado
gue seja institucionalizada e normatizada, propiciando uma agéo continua e efetiva.

Inojosa (1998) reflete que a tarefa de articular as politicas setoriais € bastante
audaciosa e a integracdo intersetorial desejada passa necessariamente pela
construcdo criativa de um novo objeto de intervengcdo comum aos diferentes setores
do Estado que lidam com as questdes sociais, e, nesse sentido, existe a
possibilidade de se construir uma visdo de complexidade dos problemas tendo como
requisito o aporte de diferentes acumulos setoriais.

Sendo assim, em outro estudo, Inojosa (2001), afirma que o ponto forte da
proposta de intersetorialidade é a possibilidade de se construir uma visdo de
complexidade dos problemas tendo como requisito o aporte de diferentes acumulos
setoriais, a fim de construir objeto e objetivos comuns, o que difere das propostas
gue se traduzem na mera sobreposicéo ou justaposicdo de acdes setoriais.

Entretanto, a acdo intersetorial ndo elimina a importancia da existéncia de

espacos especificos de gestdo das politicas setoriais e nesse sentido, a
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intersetorialidade surge como estratégia alternativa de gestdo social, cuja
implementacdo exige a superacdo de desafios no sentido de promover acdes
articuladas entre as diferentes arenas das politicas publicas.

Retomar o conceito de intersetorialidade ou transetorialidade nada mais é que
a articulacdo de saberes e experiéncias com vistas ao planejamento para a
realizacdo e avaliagdo de politicas, programas e projetos, com o objetivo de alcancgar
resultados em situacdes complexas.

Inojosa (2001), ressalta que a perspectiva intersetorial implica o planejamento
com base regional, numa légica em que o plano faz parte de um processo
permanente que comeca com a andlise da situacdo, passa por escolhas de
estratégias e faz acordos. Nesse sentido o0 planejamento participativo tem que
agregar outros atores, que vao ter outros enfoques dos segmentos da populacéo.

Diante desta perspectiva, o plano € um acordo feito a partir de avaliacdo de
resultados com o pressuposto de ser refeito dinamicamente e o planejamento
regional e participativo deve, portanto, determinar mudanca na légica do orcamento
do Estado, superando o modelo piramidal e setorializado da estrutura

governamental.

[...] a atuacdo em rede de compromisso social pode ser uma parte dessa
solucdo, pois significa que o Estado vai permeabilizando-se e abrindo-se a
sociedade, trabalhando ndo em setores, mas com outros parceiros que
também estavam fazendo o provimento de necessidades e expectativas da
sociedade também com uma légica disciplinar isolada, setorial (INOJOSA,
2001, p. 107).

A autora defende, ainda, a idéia de redes de compromisso social,
considerando que atores independentes, ligados ao aparato governamental e a
sociedade, sejam atraidos e se mobilizem para juntos trabalharem determinados
problemas da sociedade. Destaca que se trata de uma verdadeira rede de
compromisso, na qual instituicbes, organizacdes e pessoas se articulam em torno de
uma questdo da sociedade, para programar e realizar acdes integradas e
articuladas, avaliando juntos os resultados esperados para reorientarem a agado a
partir de discussées dos problemas apresentados, com suas peculiaridades
regionais.

Trata-se, portanto, do desenwlhimento de um olhar e de um fazer
transetoriais, em que dialoguem as varias dimensdes da mudanca,
orientados, sempre, pelas necessidades integradas da populac&o e por uma
perspectiva politica de desenwolvimento social e de superagdo da exclusédo
(INOJOSA, 2001, p. 109).
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No campo do desenvolvimento da intersetorialidade das politicas sociais, 0
Ministério do Desenvolvimento Social (MDS) tem investido na (re)construcdo da
politica de Assisténcia Social com base na formulacdo de programas com desenho
intersetorial. A preocupacgdo com a promogao da intersetorialidade estd expressa em
todos os programas do MDS, na concepg¢éo do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) e também nos Programas Bolsa Familia (PBF) e BPC na Escola em
guestao.

No campo da politica educacional, sdo notérios os esforcos para empreender
experiéncias de gestdo intersetorial. Contudo, a necessidade de articulacdo se
evidencia com a persisténcia de indicadores negativos quanto a evasdo escolar,
altas taxas de analfabetismo, disparidade na relacdo idade e série, entre outras
questdes.

Assim, as trajetérias recentes das politicas de Assisténcia Social, Saude e
Educacao indicam campo de possibilidades de didlogo, mas que se traduzem em
enormes desafios praticos a serem superados, principalmente no municipio que esta
pesquisa se refere, tendo em vista a fragmentacdo na gestdo de cada politica
setorial, ao ranco paternalista, assistencialista e de carater de favores que as

politicas locais, historicamente, ainda carregam.

25 (RE)CONSTITUICAO DO CONSELHO DE POLITICAS PUBLICAS NO
MUNICIPIO DE PALMAS - TO

Apés a Constituicdo de 1988, varios conselhos de representacdo
descentralizada e paritaria foram criados, cobrindo diferentes setores da politica
social, assumindo carater deliberativo. A Constituicdo Cidada, adota o principio da
participacdo popular na elaboracdo e formulacdo das politicas publicas da saude,
assisténcia social, educacéo e direitos das criancas e do adolescente, entre outras.

O art. 204, articulado com o art. 198 da Constituicdo, expressa a concepcao
de municipalizacdo das acbes assistenciais sob a proposi¢cdo da descentralizagcéo
politico-administrativa, assegura a participacdo da sociedade e corresponsabilidade
do Estado na formulagdo, execucdo e controle politico por meio da criacdo de
mecanismos de participacdo comunitaria e de érgéaos locais.

Os espacos democraticos de deliberacdo e de fiscalizacdo da eficacia das
politicas publicas, aliados a uma representacdo forte dos interesses gerais
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da sociedade, constituem a légica do constituinte no controle popular das
politicas publicas. Os conselhos e as conferéncias constituem, assim, féruns
privilegiados, em que se efetiva essa participacdo (SIMOES, 2010, 113).

Com o art. 194, inciso VI, da Constituicdo Federal que instituiu a Seguridade
Social como um conjunto integrado de acdes de iniciativa dos poderes publicos e da
sociedade destinada a assegurar os direitos relativos a saude, a previdéncia e a
assisténcia social, amplia-se para o setor privado, a iniciativa da sociedade, na
administracdo publica, por duas formas de participacdo: de um lado, as entidades e
organizagbes sociais voltadas para fins sociais especificos; e outro, os conselhos,
por meio de representantes eleitos pela populacdo entre trabalhadores, empresarios,
aposentados e representantes do governo.

A capacidade conferida a sociedade organizada por meio de movimentos
sociais, organizacfes sindicais e categorias profissionais de interagir com o Estado
na definicdo de prioridades e na elaboragéo de politicas publicas constitui uma forma
democratica de controle social.

A capacidade de intervencdo nas politicas publicas se d& por meio dos
conselhos de politicas publicas, também chamados de conselhos gestores de
politicas setoriais ou conselhos de direitos, instituidos no ambito da Unido, dos
Estados e dos Municipios. Os conselhos de ambito municipal, por estarem mais
proximos aos interesses da comunidade, acabam por adquirir visibilidade no
processo de formacao, controle e avaliacao de politicas publicas.

Os conselhos foram inseridos a Constituicdo com o proposito de se tornarem
canais efetivos de participacdo da sociedade civil e como forma inovadora de gestédo
publica a fim de possibilitar o exercicio de uma cidadania ativa.

As entidades e organiza¢gdes da sociedade civil tém sua acdo wltada para
as finalidades especificas em seus atos constitutivos. Essas finalidades
fundamentam-se em determinada concepgdo politica, constituindo-se a
entidade ou organizacdo como um meio de agdo para a sua consecucgao.

Por isso, em seus 6rgdos coletivos internos, suas deliberagdes estao
vinculadas & ac&o e aos meios para sua execucdo (SIMOES, 2010, p. 113).

Os conselhos podem distinguir-se entre aqueles que mantém independéncia
do governo e da estrutura formal das politicas governamentais, e aqueles que
mantém relacdes diretas com as politicas e programas setoriais localizados em
ambito federal estadual e municipal.

Os conselhos representam avanco importante na ampliacdo dos canais de

participacdo politica, bem como a renovagdo das formas de representacdo e de
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negociacdo de interesses. A participacdo popular € o meio de controle social,
exercido pela sociedade civil para a garantia dos direitos sociais, superando 0s
mecanismos tradicionais de controle técnico-burocratico (SIMOES, 2010).

Por meio dos conselhos paritarios e deliberativos no ambito das politicas
publicas foram institucionalizadas acdes publicas que envolvem sujeitos distintos
nos ambitos estaduais e sociais. Sendo assim, os conselhos passam a ser canais
importantes de participacdo coletiva e de criacdo de novas relacdes politicas entre
governos e cidadaos, e principalmente de construcdo de um processo de
interlocucdo permanente.

Os conselhos de direitos, ou conselhos de politicas publicas, ou conselhos
gestores de politicas publicas setoriais, sdo 0rgdos colegiados, permanentes,
paritarios e deliberativos, garantindo a representacdo de diferentes segmentos
sociais, com a incumbéncia de formulacdo, supervisdo e avaliacdo das Politicas
Publicas.

Os conselhos séo criados por lei, com ambito Federal, Estadual e Municipal.
Sédo conselhos de constituicdo obrigatéria para repasse de verbas federais, com
atribuicdo de formular, ou de propor, supervisionar, avaliar, fiscalizar e controlar as
politicas publicas, no seu &mbito tematico.

Os conselhos sdo compostos por iguais membros da sociedade civil e por
membros do poder publico, por isso sdo chamados de paritarios, ttm o mesmo
nimero de conselheiros. Os membros (conselheiros) da &area governamental,
pertencentes aos Ministérios, Secretarias (estaduais e municipais) especificados em
Lei, sdo indicados pelo chefe do Poder Executivo que nomeiam titulares e suplentes
para mandato especifico. Os membros da sociedade civil sdo eleitos por seus pares
em processo eleitoral disciplinado em lei, para mandato especffico para titular e
suplente. Por outro lado, os membros da sociedade civil também séo representados
por ONGs, associagbes, sindicatos, entre outros e normalmente esses
representantes sao definidos pela lei de criacdo do conselho (PORTAL DA
TRANSPARENCIA DO GOVERNO FEDERAL).

A forma legal que institui cada conselho estabelece também sua composicao,
atribuicdes, duracdo de mandatos, além de outras especificacdes. E sua atuacao
tanto pode ser de fiscalizacdo, mobilizacdo, deliberacdo ou ainda funcdo consultiva.

O funcionamento dos mesmos, em geral, acontece por meio de reunides

plenarias periddicas (semanais, quinzenais ou mensais) conforme o constante no
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regimento interno respectivo, visando deliberar sobre o0s assuntos de sua
competéncia.

A adequada preparacdo dos assuntos a serem tratados nas reunides
plenarias requer a criagdo e funcionamento de comissdes ou subcomissdes
tematicas responsaveis por estudar e propor as medidas a serem submetidas a
votacdo, para acompanhar a implementacdo e para avaliar as politicas publicas de
interesse do conselho.

E por meio dos conselhos que a comunidade participa da gestdo publica,
atravées de seus representantes. Constituem-se, portanto, espacos institucionais
fundamentais para a construcdo democratica das politicas publicas e exercicio da
participacéo e legitimidade social, sendo este o conjunto de acfes para constituicao
da cidadania que € o exercicio de direitos individuais, politicos e sociais,
assegurados na Constituicdo Federal. E, portanto, os Conselhos sdo espacos
importantes de participacao do cidadéo na busca de seus direitos.

Por meio da participagdo da sociedade civil nos conselhos é possivel
constituir um processo de interlocugdo permanente que objetiva-se propor
alternativas de politicas publicas, criando espagcos de debates publicos,
estabelecendo mecanismos de negociacdo e pactuagdo, conwcadas ao
exercicio de media¢c8es sociais e politicas para atendimento de demandas
populares. Pretendendo modificar tanto o Estado quanto a sociedade em

direcdo a construcdo de esferas publicas autbnomas e democraticas no
campo das decis@es politicas (DEGENNSZAJH, 2000, p. 66-7).

O processo de redemocratizagdo vivenciado no Estado brasileiro revela um
sistema federativo que aponta para o fortalecimento da capacidade deciséria das
instancias de governo.

Stein (2000), explica que o sistema federativo admite a intervencdo do poder
federal, mas pressupbe formas de acdo conjunta entre as diferentes esferas de
governo, as quais guardam autonomia deciséria e capacidade propria de
financiamento.

Diante da implantagdo dos inimeros conselhos em diferentes setores das
politicas sociais, espacos estdo sendo construidos de acéo coletiva, de participacao
da sociedade na gestdo democratica das politicas publicas, especialmente em
ambito municipal, buscando definir os lacos entre espacos institucionais e praticas
societarias na busca de ampliar e fortalecer o poder local como conquista de

representacdo da sociedade civil.
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Neste aspecto, os desafios da qualificacdo dos conselheiros precisam
incorporar novas competéncias politicas, culturais, éticas e técnicas para
desempenharem seu papel com seriedade e compromisso social com a “coisa
publica”.

Os conselhos sédo fundamentais para estimular a organizacdo de
representacdo e participacdo social e politica na sociedade democratica de direitos
que contribui para fazer avancar a esfera publica no campo das politicas
sociais/setoriais.

A medida que diferentes segmentos da sociedade de par com o Estado,
estejam envolvidos na luta pelo reconhecimento e efetivagcdo de direitos, os
conselhos vao se tornando, de fato, espacos publicos, considerando-os como
espacos de poder e de uma forma de sociabilidade regida pelo reconhecimento do
outro como sujeito de interesses validos, valores pertinentes e demandas legitimas.

E a participagcdo da populacdo nas decisdes, no planejamento e controle
social vem sendo expressa, por meio desses mecanismos de expressdo, que sao 0s
Conselhos de Politica Sociais, do ponto de vista da descentralizacdo do aparelho do
Estado para a sociedade, no sentido de discutir a implementacdo das politicas
sociais no contexto atual, devido as evidentes modificacbes nos processos de
trabalho, habitos de consumo, crescente desigualdade e exclusédo social.

A Constituicdo Federal, em seu art. 127, estabelece caber ao Ministério
Publico a defesa da ordem juridica, do regime democratico e dos interesses sociais
e individuais indisponiveis. Por outro lado, o art. 129 confere-lhe competéncia para
zelar pelo efetivo respeito dos poderes publicos dos servicos de relevancia publica
aos direitos assegurados na Constituicdo, promovendo as medidas necessarias a
sua garantia. Confere-lhe, ainda, competéncia para promover o inquérito civil publico
e a acao civil publica para a protecdo do patrimbnio publico e social, do meio
ambiente e de outros interesses difusos e coletivos.

Diante dos termos em que estdo definidas as fun¢cdes do Ministério Publico,
pode ele agir na defesa dos direitos sociais, tais como os relativos a saude, a
educacdo, aos direitos da crianca e dos adolescentes, das pessoas com deficiéncia
e tantos outros. Sendo assim, cabendo ao Ministério Publico atuar na defesa do
patriménio publico e social, essa atuacdo abarca o zelo pela efetiva implantacdo e

funcionamento dos conselhos de politicas publicas, bem como pela correta
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aplicacdo dos recursos relativos as politicas publicas repassados pela Unido ou
Estados aos Municipios.

Contudo, a observacdo dos dados apresentados nesta pesquisa, tem
evidenciado que o Municipio de Palmas nao recebe verba federal do Programa BPC
na Escola via fundo municipal de Assisténcia Social, justamente porque o conselho
gestor local ndo tem funcionamento efetivo e de suas potencialidades tem
enfrentado dificuldades em ser paritarios uma vez que se faz necessario ter pleno
acesso as informacfBes e oportunidade de formagdo no sentido de construir
competéncia dos atores envolvidos, acesso aos recursos que possibilitem a
construcdo do sentido e da possibilidade de serem sujeitos da prépria acao; possuir
disponibilidade financeira e de tempo para exercer as funcbes que lhe competem e
consciéncia de seus direitos e deveres que possa ser construida uma relacdo
auténtica de parceria entre governo e sociedade.

Ja no quesito de 6rgdo representativo, o conselho necessita de maior vontade
politica por parte do Governo, nha nomeacdo de representantes governamentais,
tendo em vista que geralmente o fazem com aqueles que ndao tém poder de decisao
nas instituicbes a que pertencem; maior relacdo entre representantes e
representados, no dmbito da sociedade civil. E importante que a participacdo nos
conselhos seja acompanhada da organizacdo da populacdo em féruns de discusséo

que déem sustentacao as posicdes dos representantes da sociedade civil.
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CAPITULO Il = PROGRAMA BPC NA ESCOLA: UMA PAUTA EMERGENTE
PARA AS POLITICAS PUBLICAS

3. ARTICULACAO NECESSARIA ENTRE ESTADO DE DIREITO E REALIDADE
LOCAL

A pesquisa foi realizada no municipio de Palmas, Tocantins, entre 0s meses
de janeiro e maio de 2014. A coleta de dados foi pensada inicialmente para ser
realizada com o Conselho Gestor Local do Programa BPC na Escola, até constatar-
se que 0 mesmo existe somente no papel, para cumprimento de rigor metodolégico
que foi formado em 2009 para cadastro e adesdo ao Programa com o Governo
Federal (MDS). Houve funcionamento deste Conselho até o final de 2012, contudo
ndo foi possivel averiguar documentacédo, atas de reunides, nem registros diversos
de quaisquer acdes com representantes da gestao atual, por afirmarem nao possuir
tais documentacdes do conselho.

Sua formacdo original € composta por 02 (dois) Gestores da Politica de
Assisténcia Social, 01 (um) como titular e 01 (um) como suplente, 01 (um) Gestor da
Politica Educacao Inclusiva, 01 (um) Gestor da Politica de Direitos Humanos e 01
(um) Gestor da Politica de Saude. Vale registrar que ndo existem representantes da
sociedade civil nessa formacéo.

Com a constatacdo de que nenhum dos membros do Conselho Gestor Local
exerce mais suas funcbes na administragcdo publica municipal (nenhum dos
representantes), decidiu-se ampliar a pesquisa, para 0s gestores das politicas
sociais publicas de Assisténcia Social, Educacdo, Saude e Direitos Humanos do
Municipio, responséaveis pelo atendimento a pessoa com deficiéncia no municipio,
em especial, que integre ao Programa BPC na Escola, a fim de obter dados mais
precisos sobre 0 mesmo, sob a gestédo atual que iniciou-se em 2013.

Para viabilizar o presente estudo, foi feito pesquisa bibliografica e documental
dos dados apresentados ao MDS para adesao ao Programa. Como instrumento de
pesquisa, empregou-se entrevista estruturada previamente elaborada para obtencao
das informacdes necessérias ao estudo pesquisado. Utilizou-se uma abordagem
qualitativa, tendo em vista que “a abordagem qualitativa de um problema além de
ser uma opcéao do investigador, justifica-se, sobretudo, por ser uma forma adequada
para entender a natureza de um fenémeno social” (RICHARDSON, 1991, p.79).
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O grupo de sujeitos da pesquisa foram 04 (quatro) gestores municipais,
responsaveis pelos Programas de Atencdo Bésica na Saude, Protecdo Social Basica
na Assisténcia Social, Educacdo Inclusiva e Direitos Humanos, que atuam no
municipio. Foram pesquisados 04 (quatro) coordenadores de Centro de Referéncia
de Assisténcia Social (CRAS) das regides de maior vulnerabilidade e risco social,
que sdo os do Setor Santa Fé, Taquari, Setor Sul e 407 Norte. E ainda, buscou-se
conhecer 04 (quatro) beneficiarios do Programa BPC na Escola e/ou seus
responsaveis legais.

A identificacdo dos sujeitos da pesquisa sera feita da seguinte forma: os
gestores municipais serdo caracterizados pelas etnias indigenas do Tocantins —
Javaés para politica de Saude, Krahd para politica de Assisténcia Social, Canela
para politica de Educacéo e Karaja para politica de Direitos Humanos.

Para os coordenadores dos CRAS serdo usadas flores tipicas do cerrado, ou
seja, Setor Santa Fé (Cega-Machado); Setor Sul (Fava-de-bolota); Taquari
(Palipalan); 407 Norte (Caliandra).

Na identificacdo dos beneficiarios e/ou responsaveis legais da pessoa com
deficiéncia usar-se-a4 pseuddnimos com os nomes dos apoéstolos de Cristo: Pedro,
Joado, Tiago e Mateus. E para ser mais especifico, Pedro tem deficiéncia mental
leve; Jodo tem deficiéncia fisica (cadeirante); Tiago tem deficiéncia renal e Mateus
tem deficiéncia fisica (cadeirante).

Esta pesquisa identificou que o acesso da pessoa com deficiéncia de 0 a 18
anos no municipio de Palmas, na rede publica de ensino, acontece nas 43 (quarenta
e trés) escolas que possuem salas de recursos multifuncionais, das 44 (quarenta e
quatro) escolas de ensino fundamental da rede publica municipal de ensino
disponivel para a pessoa com deficiéncia, com matricula de 600 (seiscentos) alunos
ao total, mas que sdo beneficiarios do BPC sédo 270 (duzentos e setenta). Todos
possuem o cadastro no Ministério dos Transportes em Brasilia pra obtencdo da
passagem gratuita, mas ndo existe uma locomocdo especifica fornecida pelo
municipio para traslados dos alunos a rede publica de ensino.

Comumente, é efetuada matricula do aluno proximo de sua moradia para
facilitar esse processo de locomocao, tendo em vista que somente o transporte
gratuito ndo garante frequéncia e sucesso escolar da pessoa com deficiéncia, como

afirmou a representante da politica de Educacdo em entrevista estruturada.
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3.1 DO CONSELHO GESTOR LOCAL

Primordialmente, a questdo da nado funcionalidade do Conselho Gestor Local,
dificulta todo o processo de planejamento, gestédo, controle, avaliacdo, investimento,
finalidade, recebimentos de verbas publicas para capacitacdo de profissionais,
adequacdo arquitetbnicas, aquisicdo de material didatico, descentralizacdo das
acOes, participacdo da sociedade nas decisbes publicas, enfim, na destinacdo de
objetivos e prioridades de atendimentos as pessoas com deficiéncias e
principalmente, a crianca e adolescentes, que possuem prioridades nas politicas
publicas, além das prerrogativas do Programa BPC na Escola, idealizado pelo
Governo Federal, com articulacdo das politicas intersetoriais e participacdo efetiva
da sociedade civil.

O exercicio do controle social esta diretamente ligado ao modelo de gestéo
politica e somente por meio de uma gestdo participativa e descentralizada é que se
concretiza o exercicio pleno do controle social.

Um dos principais espagos para construcdo e efetivacdo da participacao
social sdo os conselhos municipais, pois sdo espacos democraticos que permitem a
sociedade civil participar como protagonista do processo de consolidacdo da
democracia no territério que pertencem na luta pela efetivacdo da descentralizacédo
das politicas sociais e de seus interesses individuais e comunitarios e/ou coletivos.
O nao funcionamento do Conselho Gestor Local interfere na garantia e efetivacao
dos direitos sociais da pessoa com deficiéncia, beneficiaria do BPC, usuarios da
politica de Assisténcia Social.

Para Raichellis (2008, p, 83):

Os conselhos sdo canais importantes de participagcédo coletiva e de criagcédo
de novas relagdes politicas entre o governo e os cidadaos, e principalmente,
de construgcdo de um processo continuado de interlocucdo publica, € o
espaco que a populacdo de forma conjunta com o 6rgdo gestor, poder atuar

na formulacdo, monitoramento, avaliagdo e deliberacdo das politicas
publicas, com autonomia.

Por isso a atuacdo efetiva do conselho esta diretamente relacionada a
capacidade de representacdo dos conselheiros frente aos interesses da coletividade
e a interlocucdo com os segmentos representados e com o poder publico. O que no

caso, desta pesquisa, revela nulo e preocupante, devido ao fato de se tratar de
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pessoas com deficiéncia, beneficiaria do BPC e crianca e adolescente de 0 a 18
anos que deveria ser prioridade nas politicas publicas de qualquer gestdo municipal.

Nos dados analisados da capacitacéo feita em 2009 realizado pelo Ministério
de Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS), Secretaria Nacional de
Assisténcia Social (SNAS), Departamento de Beneficios Assistenciais (DBA), dos 16
(dezesseis) assistentes sociais que participaram da capacitacdo e ficaram
responsaveis pela aplicacdo do questionario de identificacdo dos beneficiarios do
BPC no municipio em identificar as principais barreiras que impedem, ou inibem o
acesso e permanéncia da pessoa com deficiéncia no ambiente escolar, apenas
quatro (04) sdo efetivas, ou seja, sdo concursadas e pertencem ao quadro de
funcionarios da Prefeitura Municipal, até a presente data (2014).

Dentre esses quatro profissionais efetivos, apenas um (01) trabalha na
Secretaria de Desenvolvimento Social, com cargo de Gerente de Protecdo Béasica e
as outras trés (03), estdo cedidas para outras areas de atuacao. Os outros dez (10)
profissionais que participaram da capacitacdo oferecida pelo Programa BPC na
Escola, eram contratos temporarios de trabalho, e no ano que foram coletados os
dados para esta pesquisa, esses profissionais ja ndo mais faziam parte do quadro
funcional da Prefeitura Municipal de Palmas, ou seja, um investimento feito em vao

gue acarreta grandes prejuizos a populacdo que necessita dos servicos.
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Grafico 01 — Capacitacdo para adeséo ao programa BPC na Escola

PROFISSIONAIS CAPACITADOS PELO MDS

12

10

concursadas cedidas atuam protecdo basica ndo atuam

Fonte: Secretaria Municipal de Educacdo de Palmas, 2009

As prioridades contempladas pelas politicas publicas sdo formuladas pelo
Estado, mas nascem na sociedade civil, por isso estdo em permanente disputa.
Demandas e necessidades tornam-se prioridades efetiva quando ingressam na
agenda estatal, tornando-se interesse do Estado e ndo mais apenas dos grupos
organizados da sociedade.

As necessidades e demandas dos cidaddos foram reconhecidas como
legitimas e constituidas como direitos, se apresentando como fundamentos das
politicas publicas.

As compreensfes poliicas e econdmicas globais, as demandas sociais
complexas (expressbes da questdo social), a transformacdo produtiva, o
desemprego estrutural, a precarizacdo das relagbes de trabalho, a expansdo da
pobreza e 0 aumento das desigualdades sociais sédo fatores que pressionam por
novos modelos de gestdo das politicas sociais e por isso, perceber a questdo da
falta de gestdo na organizacédo dos profissionais que foram selecionados a participar
da capacitacéo oferecida pelo MDS para adesao ao Programa BPC na Escola em
2009, e hoje, em 2014, ter somente um (01) profissional atuando na politica de
protecdo bésica em ambito municipal mostra a precarizacdo das relacdes de

trabalho, que gera o enfraquecimento do protagonismo da classe trabalhadora,
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reforcando a interdependéncia do modelo institucional tradicional, tornando quase
compulsério e consensual um movimento pacifico de destituicdo de direitos, e de
aceitacao do modelo assistencialista da politica de assisténcia social.

Nesse sentido Carvalho (2003, p,83) destaca:

A articulagdo/combinacdo de acgbes entre programas, intersetorial,
intergovernamental e entre agentes sociais, permite potencializar o
desempenho da politica publica: arranca cada a¢do do seu isolamento e
assegura uma intervencdo agregadora, totalizante, includente.

A gestédo pubica municipal deveria ter o compromisso de assegurar, por meio
das politicas e programas publicos, o acesso efetivo aos bens, servicos e riquezas
da sociedade, por isso necessita ser estratégico e consequente, aderindo a novos
padrdes de articulacdo e complementaridade.

No relatorio quantitativo sintético de questionarios apresentados ao MDS pelo
Estado do Tocantins, em especial, pelo municipio de Palmas, foram aplicados 286
(duzentos e oitenta e seis) questionarios para identificacdo das barreiras que
impedem a pessoa com deficiéncia ao acesso escolar, contudo, nesse relatorio nao
€ possivel averiguar esses motivos para maiores analises. Esses dados ndo estéao
disponiveis a acesso publico, ficando restrito apenas ao gestor master do Programa,
gue no caso, fica sendo o Prefeito que adere ao mesmo.

Em tempos de globalizagéo, de conquistas constitucionais, de expansao das
organizacbes da sociedade civil e fundacbes empresariais sem fins lucrativos, de
organizagbes ndo-governamentais que constituem o terceiro setor, que se movem
em redes mundiais, especialmente as Organizacbes das Nacdes Unidas, que
possuem atributos bastante valorizados na gestdo social, representam em sua
composicdo e dinamica, espacos que ja ndo permitem mais conduzir as politicas
publicas de forma clientelista, com decisdes individuais, informacdes centralizadas e
politicas tradicionais. Os direitos sociais devem ser conduzidos como fundamentos
das politicas sociais, os cidaddos devem desenvolver suas potencialidades e
talentos, fortalecer vinculos relacionais capazes de assegurar inclusdo social.

A transparéncia nas decisdes, nas acfOes publicas, nas negociacbes e na
participacdo, além de maior profissionalismo, apresenta-se como base de uma ética
na prestacdo dos servicos publicos e possibilita um equilibrio entre politicas
universalistas e focalistas, capazes de contemplar a questbes mais amplas para a

sociedade.
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No campo social, € necessario articular e estabelecer parcerias na gestédo de
politicas, programas, servi¢cos, beneficios e projetos, entre o Estado (municipio),
setores da sociedade civil, redes locais, e por meios dessa comunicacdo, constituir
foruns de escuta e vocalizacdo de demandas, introduzindo-as na agenda politica
local.

Por isso, destaca-se a importdncia em perceber a municipalizacdo no
processo de descentralizacdo, como um processo que ainda esta se formando, e
que ainda ndo se consolidou na distribuicdo democrética de servigos publicos, tendo
em vista a heterogeneidade nas acdes publicas, as diversas expressdes da questao
social que ser apresentam a realidade local (desigualdade regional), a auséncia de
competéncias locais, a presenca enraizada de oligarquias, nepotismos, contratos
temporarios de trabalhos, politicagem e tantos outros desafios e constrangimentos

para uma gestdo democratica e participativa (assertiva).

3.1.1 DOS GESTORES MUNICIPAIS

O(a) entrevistado(a) Karaja, recusou-se em participar da pesquisa, alegando
ndo participar ativamente das atividades/agbes do Programa, afirmou ndo conhecer
dados que poderiam contribuir com a pesquisa e que ndo se sentiu a vontade em
participar da pesquisa. Respeitando a vontade do sujeito da pesquisa, faz-se
necessaria analise da situacdo, tendo em vista que o mesmo é representante legal
da pessoa com deficiéncia. O profissional tem funcdo de Superintendente, formacéao
em Jornalismo, em cargo comissionado, por indicagcéo politica e assumiu a pasta na
gestao em 2013.

Arretche (2007) destaca, que qualquer forma de avaliacdo ou andlise de
politicas publicas envolve necessariamente julgamento, atribuindo-se uma medida
de aprovacdo ou desaprovacdo a uma politica ou programa publico particular e que
analisa-la a partir de certa concepcao de justica que esta explicita ou implicita ao
sujeito, correspondendo a opg¢des valorativas pessoais.

Nesse sentido, a avaliagdo politica pode ressaltar que o carater politico do
processo decis6rio que implicou na ado¢do de uma dada politica que os
valores e critérios politicos nela identificaweis. A avaliagdo politica nesta
perspectiva prescinde do exame da operacionalidade concreta ou da

implementacdo do programa sob andlise. Ela examina 0s pressupostos e
fundamentos politicos de um determinado curso de acdo publica,
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independentemente de sua engenharia institucional e de seus resultados
provaweis (Arretche, 2007, p. 30).

E, Arretche (2007), entende que para compreender as politicas publicas se
faz necessario um exame do desenho institucional e tracos constitutivos dos
programas. Afirma que as politicas publicas podem ser formuladas e
implementadas, de diversos modos, e as formas de financiamento, a modalidades
de prestacdo de servicos e das relacdes entre o setor publico e privado é que parte
do pressuposto de andlise de entendimento da acdo publica.

Para o entendimento de acao publica, Muller (apud ARRETCHE, 2007, p. 30),

apresenta que:

€ caracterizada por incoeréncias, ambiguidades e incertezas em todos os
estagios e em todos os momentos. Qualquer politica publica é um esforgo
de coordenacdo de forcas que operam no interior da prépria maquina
estatal e na sociedade. A formulacdo de politicas € com frequéncia marcada
pelo fato de que os decisores ndo sabem exatamente o que querem, nem o
resultado possivel das politicas formuladas, bem como pelo fato de que as
politicas adotadas s&o o resultado de um processo de negociagédo no qual o
desenho de um programa é substancialmente modificado.

A recusa em participar da pesquisa pelo representante legal desta secretaria
municipal revela a dificuldade em articular a teoria e a pratica, afinal, as normativas
do Programa BPC na Escola, expressam a intersetorialidade como ac¢éo primordial
para funcionamento do programa, mas na pratica municipal, estudada, a realidade é
questionavel. A distancia entre a formulacdo da politica e a implementacdo desta
politica na realidade cotidiana encontra-se bastante distanciada, como linhas
paralelas, correndo separadamente. O que dificulta tanto um dialogo entre a
sociedade civil e os representantes legais das politicas sociais publicas.

O(a) entrevistado(a) Canela, representante da secretaria de educacao, é
professor concursado, com formacdo em pedagogia, especializacdo em educacéao
especial, exerce a funcdo de técnico em educacdo especial e trabalha com o
Programa BPC na Escola desde fevereiro de 2013.

O(a) entrevistado(a) Canela, relata em entrevista estrututrada que nao
participa das reunides do conselho gestor local do programa, tendo em vista que o
mesmo ndo executa suas funcdes legais, conforme explanacdo acima, mas ficou
responsavel pela troca de informacdo entre as Secretarias Municipais, Ministério de
Desenvolvimento Social e beneficiarios do Programa BPC na Escola. Porém, afirma

ndo haver esse diadlogo entre secretarias municipais, ou seja, entre as secretarias
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que deveriam existir articulacdes intersetoriais para concretizacdo e garantia de
direitos da pessoa com deficiéncia.

A Constituicdo de 1988, no art. 59, inciso lll, define o direito a educacéo do
aluno com deficiéncia e a preparacao dos professores do ensino regular, efetivando
0 compromisso para superar as disparidades educacionais das pessoas com
deficiéncia.

A Constituicdo assegura que a educacdo de pessoas com deficiéncia seja
parte integrante do sistema educacional, que toda crianca tem direito fundamental a
educacao, que deve ser dada a oportunidade de atingir e manter o nivel adequado
de aprendizagem, possuir caracteristicas, interesses, habilidades e necessidade de
aprendizagem que s&o Unicas, diante de sistemas e programas educacionais
implementados no sentido de se levar em conta a vasta diversidade de tais
caracteristicas e necessidades daqueles com necessidades educacionais especiais,
para ter acesso a escola regular e acomoda-los dentro de uma pedagogia centrada
na crianga, capaz de satisfazer a tais necessidades.

Contudo, a necessidade béasica de aprendizagem das pessoas com
deficiéncias requer atencdo especial, sendo necessario tomar medidas que
garantam a igualdade de acesso a educacao aos alunos, com todo e qualquer tipo
de deficiéncia, como parte integrante do sistema educativo.

Nesse sentido a Lei de Diretrizes e Base da Educacdo Nacional (LDB n°.
9.394/96), assegurou curriculo, meétodo, técnica, recursos e organizagdo para
atendimento das necessidades dos alunos com deficiéncia, com professores
especializados para atendimentos de suas necessidades especificas e também
professor do ensino regular capacitado (Brasil, 1996).

Quando questionado(a), se tem contato com os beneficiarios do Programa
BPC na Escola, a resposta é afirmativa, relatando que tem contato com as familias,
ou responsavel legal das criangas e/ou adolescente. Descreve que faz visitas
institucionais nas escolas para informar aos responsaveis dos procedimentos legais
para acesso a escolarizagdo. E afirma que houve sensibilizacdo junto aos pais e
responsaveis para insercdo dos beneficiarios na escola publica municipal.

Em 2008 foi publicado o documento “Politica Nacional de Educacéo Especial
na Perspectiva da Educacao Inclusiva”, pela Secretaria de Educacédo Especial do
Ministério da Educacdo, ressaltando que a educacao especial perpassa todos os

niveis, etapas e modalidades de ensino, com atendimento educacional especializado
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e orienta quanto ao uso de recursos pedagdgicos e de acessibilidades que eliminem
as barreiras para a plena participagdo do aluno, além dos servigos disponiveis para
atendimento complementar a formacdo do aluno com vistas a autonomia e
independéncia na escola e fora dela (MEC, SEESP).

Na realidade de Palmas, a identificacdo das criancas e adolescentes é feita
nas proprias escolas, ou seja, sao as familias que procuram as escolas, que
encaminham as mesmas a Secretaria Municipal de Educacéo, no setor de Educacéo
Inclusiva, que faz toda orientagdo, acompanhamento e orientacdo aos beneficiarios
do BPC para a rede de servico socioassistenciais e demais instituicoes necessarias
para acesso as politicas publicas.

As barreiras para acesso e permanéncia na escola da pessoa com deficiéncia
sdo identificadas através de um questiondrio modelo padrdo do Ministério da
Educacdo (MEC) para as salas de recursos multifuncionais, que além de identificar
as principais barreiras que dificultam o acesso, depois de repassados e analisados
os dados pelo MEC, repassam verbas através de fundos publicos para capacitacéao
de professores para atuarem nessa realidade de incluséo.

Contudo, até a presente data, o municipio de Palmas recebe somente verbas
de Programas do Ministério da Educacao para inclusdo da pessoa com deficiéncia,
nas salas de recursos multifuncionais, parte integrante da politica de educacéo
inclusiva. Recursos financeiros oriundo do Programa BPC na Escola, vinculados ao
fundo publico da Politica de Assisténcia Social, em Palmas, ndo acontece, devido a
falta de gestdo das acdes publicas e organizacdo do Programa em ambito municipal.
Quanto ao quesito, capacitagdo, a politica de educacao, faz, frequentemente, cursos
aos professores e técnicos que atuam diretamente com a educacéo especial.

O Conselho Nacional de Educacéao promulga a Resolucdo CNE/CEB n° 04, de
2009, e institui as Diretrizes Operacionais para o Atendimento Especializado na
Educacao Basica, modalidade Educacdo Especial, sendo introduzido o Atendimento
Educacional Especializado (AEE) por meio de instalacbes de salas de recursos
multifuncionais na propria escola ou em outra escola de ensino regular, no turno
inverso da escolarizacdo, podendo ser realizado, também, em centro de
Atendimento Educacional Especializado da rede publica ou de instituicoes
comunitarias, confessionais ou filantropicas sem fins lucrativos, conveniadas com a

Secretaria de Educagéo.
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Essas instituicdes especializadas passam a constituir redes de apoio a
inclusdo escolar as diferentes deficiéncias, e que existem diferentes métodos e
recursos pedagogicos, materiais e estratégias educacionais necessarios para que a
pessoa com deficiéncia possa desenvolver plenamente suas potencialidades, viver e
trabalhar com dignidade, participar plenamente do desenvolvimento, melhorar a
gualidade de vida, tomar decisdes fundamentadas e continuar aprendendo.

No caso, da rede municipal de ensino de Palmas, as salas de recurso
multifuncionais funcionam na prépria escola e os alunos frequentam as atividades no
horario contrario da escolarizacao.

Quando questionado se existe estudos e estratégias conjuntas entre as
Secretarias Municipais para superacdo das barreiras que dificultam o acesso da
pessoa com deficiéncia na rede publica de ensino e quais seriam essas medidas, a
resposta foi negativa, destacando que na gestdo de 2011 a 2013 ndo houve relato,
nem documentacdo que apresente algum dado de interlocucdo entre as politicas
setoriais para o desenvolvimento de ac¢des conjuntas.

O direito da crianca a educacdo € proclamado na Declaracdo Universal dos
Direitos Humanos e foi reconfirmado pela Declaracdo Mundial sobre Educacéo para
Todos em 1990.

As vérias declaracdes das Nacbes Unidas que culminam no documento
‘Regras Padrbes sobre Equalizacdo de Oportunidades para Pessoas com
Deficiéncias”, assegura que os Estados busquem melhoria ao acesso a educagéao
para as pessoas com deficiéncia e que este seja parte integrante do sistema
educacional.

Adotada em Assembleia Geral, a resolucdo das Nacdes Unidas de 10 de
junho de 1994, na Espanha, em Salamanca®® é reafirmado o compromisso para com
a Educacédo para Todos, reconhecendo a necessidade e urgéncia na educacao para
as criangas, jovens e adultos com necessidades educacionais especiais dentro do
sistema regular de ensino.

O(a) entrevistado(a) Canela, apresenta preocupacao, em relacdo a falta de

comunicacdo com as outras secretarias municipais que integram o Programa BPC

A Declaracdo de Salamanca trata dos principios, politica e pratica em educacdo especial. E
considerada mundialmente um dos mais importantes documentos que visam a inclusdo social,
juntamente com a Convencdo sobre os Direitos da Crianga (1988) e a Declaragdo Mundial sobre
Educacdo para Todos (1990), fazendo parte da tendéncia mundial em consolidacdo da educacéo
inclusiva (DECLARACAO DE SALAMANCA, 1994).
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na Escola, em relacdo as dificudades de desenvolver melhores acdes para
superagdo das dificuldades de acesso da pessoa com deficiéncia ao Programa.
Afirma ndo ter contato nenhum com o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS) e
por isso, ndo tem dados concretos dos beneficiarios do BPC, ndo possuindo
informacbes necessarias para acompanhamento e insercdo as politicas publicas
sociais.

No que tange a questdo da gestdo no processo de descentralizacdo e gestéao
compartilhada, o Estado aparece como regulador, normatizador e capaz de garantir
a oferta de bens e servicos, porém, participam e partilham dos compromissos com o
bem comum, a sociedade e a iniciativa privada na tarefa em promover a equidade e
a justico social.

A descentralizacdo de poder, recursos, atribuicbes e competéncias alteram o
processo decisorio. Sado convidados a articularem-se na acdo social os diversos
sujeitos do fazer social publico: o Estado, a sociedade, a iniciativa empresarial
(mercado), a comunidade e o proprio publico alvo da acéo publica.

A politica de educacdo possui interfaces com as demais politicas sociais (de
assisténcia social, de saude) e urbanas (habitacdo, mobilidade, transporte), portanto
€ necessario pensar nas diversas politicas como interdependentes e que a gestao
dessas politicas publicas sociais estd necessariamente articulada e comprometida
com os propdésitos maiores de desenvolvimento social local.

Os vérios conselhos municipais (Educacdo, Assisténcia Social, Saude, da
Pessoa com Deficiéncia, da Crianca e do Adolescente e outros) estdo todos
aliancados e comprometidos com uma politica integrada e intersetorial de atengéo
as necessidades do cidadédo e do desenvolvimento social do municipio, e essa falta
de comunicacdo e dialogo dificulta qualquer garantia de direitos e acesso a
escolarizagcdo com qualidade.

E preciso analisar o municipio como uma totalidade formado de territorio e de
seus habitantes que portam identidades, historias, relacbes, necessidades e
demandas e que se faz necesséario estabelecer prioridades para refletir processos
partilhados na tarefa de educar o cidad&o para a emancipacao social.

O(a) entrevistado(a) Javaés, ocupa cargo de Gerente de Programa de
Atencdo Basica, exerce funcdo coordenador do Programa de Saude na Escola, esta
na funcdo desde 2013, realiza reunides mensais com sua equipe de trabalho para

discutir assuntos diversos, entre eles: planejamento de acfes a serem executadas
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para desenvolvimento do Programa de Saude na Escola no municipio; melhoria nas
acbes de implementacdo e articulagdo de politicas de saude na rede publica de
ensino e de saude; situacdes especificas de pessoas com deficiéncias (acesso as
especialidades meédicas); capacitagdo dos agentes comunitdrios de saude, do
Programa da Saude da Familia para atendimento ampliada; encaminhamentos
diversos nas areas de saude e outros que forem necessarios.

O Programa Saude na Escola (PSE) de responsabilidade do Ministério da
Educacdo visa a integracdo e articulacdo permanente da educacdo e da saude,
proporcionando melhoria da qualidade de vida da populacdo. Tem como objetivo
contribuir para a formacé&o integral dos estudantes por meio de a¢cdes de promocéao,
prevencdo e atencdo a saude, com vistas ao enfrentamento das vulnerabilidades
que comprometem o pleno desenvolvimento de criancas e jovens da rede publica de
ensino. O publico beneficiario do PSE sdo os estudantes da educacdo basica,
gestores e profissionais de educacdo e saude, comunidade escolar e, de forma mais
amplificada, estudantes da Rede Federal de Educacédo Profissional e Tecnoldgica e
da Educacéo de Jovens e Adultos (EJA).

As atividades de educacdo e saude do PSE ocorreram nos territorios
definidos segundo a area de abrangéncia da estratégia do Programa Saude da
Familia (Ministério da Saude), tornando possivel o exercicio de criacdo de nucleos e
ligacdes entre os equipamentos publicos da saude e da educacao (escolas, centros
de saude, areas de lazer como pracas e ginasios esportivos e etc).

No PSE, a criacdo dos territorios locais € elaborada por meio de estratégias
firmadas entre a escola, a partir de seu projeto politico-pedagdgico e a unidade
basica de saude. O planejamento destas acdes do PSE considera o contexto escolar
e social, o diagnodstico local em salde do escolar e a capacidade operativa em
saude do escolar. Nesse sentido, a escola é a area institucional privilegiada deste
encontro da educagcdo e da saulde: espaco para a convivéncia social e para o
estabelecimento de relacdes favoraveis a promocdo da saude pelo viés de uma
Educacéao Integral, conceito que compreende a protecdo, a atencdo e o0 pleno
desenvolvimento da comunidade escolar. Na esfera da salde, as praticas das
equipes de Saude da Familia, incluem prevencdo, promocao, recuperacdo e
manutencdo da saude dos individuos e coletivos humanos (MEC, 2014).

Referente se o(a) entrevistado(a) Javaés teve contato com os beneficiarios do

Programa BPC na Escola, a resposta foi afirmativa, dizendo que em todo momento,
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faz atendimento individual e familiar, além de visitas institucionais, afirma realizar
sensibilizacdo junto as familias para participacdo efetiva dos mesmos nos cuidados
com a pessoa com deficiéncia e destaca a importancia desses agentes cuidadores
na vida do beneficiario do BPC.

Faz a identificacdo dos beneficiarios do BPC na Escola, através tanto do
castrado do Programa de Saude da Familia, como com a articulacdo estreita com
um profissional da Secretaria de Educacao que nado pertence ao Programa BPC na
Escola, mas fica a cargo em responder pelo Programa de Saude na Escola. Nesse
contexto, percebe a fragmentacdo da politica, tendo em vista que os dois Programas
possuem principios e normativas complementares, tais como a questdo do
atendimento integral ao estudante do ensino regular, as estratégias vinculadas ao
territorio de abrangéncia, aos objetivos propostos de convivio familiar e comunitario
e outros, que deveriam se complementar, mas que estdo totalmente distantes e
dispersos, sob a responsabilidade de uma mesma secretaria municipal.

A evolucdo histérica das politicas de saude esta relacionada diretamente a
evolucdo politico-social e econdmica da sociedade brasileira. O processo evolutivo
das politicas de saude sempre obedeceu a Otica do avanco do capitalismo na
sociedade brasileira, sofrendo forte determinacéo do capitalismo internacional, e, por
isso a saude nunca ocupou lugar central dentro da politica do Estado brasileiro,
tanto no que diz respeito a solugdo dos grandes problemas de saude que afligem a
populacdo, quanto na destinagéo de recursos direcionados ao setor.

Apesar do Sistema Unica de Saude (SUS) ter sido definido pela Constituicdo
de 1988, ele somente foi regulamentado em 19 de setembro de 1990, através da Lei
8.080, que define o modelo operacional do SUS, propondo a sua forma de
organizacéo e de funcionamento.

E concebido como o conjunto de acdes e servicos de saude, prestados por
orgdos e instituices publicas federais, estaduais e municipais, da administracdo
direta e indireta e das funda¢cdes mantidas pelo poder publico. A iniciativa privada
podera participar do SUS em carater complementar e tem principios doutrinarios e
organizativos bem similares aos da politica de assisténcia social, que sédo de
universalidade, equidade, integralidade, hierarquizagdo, participacdo popular e
descentralizacdo politica-administrativa para a gestado das politicas municipais.

No contexto estudado por esta pesquisa, apresenta melhores resultados ao

atendimento as pessoas com deficiéncia (independente de serem beneficiarias do
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Programa BPC na Escola), do que a politica de Assisténcia Social, ao qual o
beneficio assistencial € vinculado e existe toda uma normativa a ser seguida que é
negligenciada pela gestdo local, pelos profissionais que conhecem e ndo se
comprometem, pela sociedade que nao participa, e desconhecem todo processo por
serem vitimas desse sistema dominante e conservador.

A Lei 8.080 de 19 de setembro de 1990, estabeleceu que 0s recursos
destinados ao SUS fossem provenientes do Orcamento da Seguridade Social.
Estabelece também a forma de repasse de recursos financeiros a serem transferidos
para estados e municipios, e que devem ser baseados nos seguintes critérios: perfil
demografico; perfil epidemioldgico; rede de servigos instalada; desempenho técnico;
ressarcimento de servicos prestados, por isso a importancia da articulagcdo de
informacédo entre os Programas Saude da Familia e Saude na Escola.

As barreiras para acesso e permanéncia na escola da pessoa com deficiéncia
sdo identificadas pelas visitas domiciliares que 0s agentes comunitarios realizam
periodicamente, em contatos telefénicos com esse profissional da Secretaria de
educacao, denuncias de conselho tutelar e outras.

Sobre o estudo conjunto entre as secretarias municipais para desenvolver
estratégias de superacdo dessas barreiras e quais séo elas, a resposta € afirmativa,
pois afirma ter acesso ao profissional da secretaria de educacdo para 0s casos
especificos e emergenciais em saude.

E, quando questionado, se existe capacitacdo (presencial ou a distancia) de
técnicos e gestores das politicas que integram o Programa que esse profissional
representa, a resposta é afirmativa, informando que ja foram realizadas duas (02)
capacitacbes aos agentes comunitarios do Programa Saude da Familia (presencial),
somente para tratar da pessoa com deficiéncia e do Programa de Saude na Escola.

O(a) entrevistado(a) Krahd, que representa a secretaria de Assisténcia Social,
possui 0 cargo de Gerente de Protecdo Basica, realizou a capacitagdo do MDS, em
2009, quando o municipio aderiu ao Programa, é efetiva desde 2003, Assistente
Social e estd nesse cargo desde 2013. Nao participa do conselho gestor local,
afirma conhecer a composicao inicial, mas nessa gestdo apresenta dificuldades em
estruturar equipe para reorganizacdo do conselho do Programa BPC na Escola,
devido a contratacéo temporaria de profissional nos CRAS que estao sendo feitas de

somente de 06 (seis) meses e a rotatividade de profissionais ser muito grande.
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As reflexdes sobre as estratégias de intervencdo para o profissional, inserido
nos diversos espacos de trabalho, devem estar em consonancia com 0S
pressupostos do projeto ético-politico profissional e com a disponibilidade para a
construgdo do novo, a partir da realidade observada.

Referente a periodicidade das reunides que sao feitas para deliberar assuntos
sobre o BPC, afirma que realiza reunides mensais com o0s coordenadores dos
CRAS, mas para deliberar assuntos diversos, ndo somente assunto especifico -
BPC, e apresenta que planeja as atividades que serdo desenvolvidas no més,
discutem as capacitacdes que sdo necessarias aos técnicos'® e quais as aces
precisam melhorar para haver maior envolvimento da comunidade nas ac¢des dos
CRAS.

O exercicio profissional deve constituir-se em elemento de discussdo para o
proprio profissional, tendo em vista que as praticas cotidianas estao relacionadas a
leitura que o0 mesmo faz da realidade onde esté inserido, e essa pratica tem que ir
além, superando a intervencdo pontual e construindo, o que se pode chamar de
acao transformadora (SANTOS, 2010). Portanto, as ac¢des profissionais, ndo podem
ser reduzidas a intervencdes pontuais na realidade.

Questionada(o) se atualmente, como Gerente de Protecdo Basica, tem
contato com os beneficiarios do Programa BPC na Escola, afirmou que sim, por
meio do CadUnico. Afirma fazer a identificacdo dos beneficiarios do BPC pelo
formulario do CadUnico no municipio de Palmas, que ndo realiza sensibilizagdo
juntos aos pais ou responsaveis para insercao dos filhos na rede publica de ensino e
as principais barreiras para acesso da pessoa com deficiéncia séo identificadas por
atendimentos individuais, reunides com os coordenadores de CRAS e contatos
telefonicos com outras Secretarias.

A Geréncia de Protecdo Basica, busca articular uma equipe para tratar do
assunto especifico BPC. Afirma que foi contratado, um profissional de Servico Social
que ficard responsavel em realizar as visitas domiciliares de revisdo do BPC.
Apresenta a dificuldade de transporte que a Prefeitura tem para a execucado dos
trabalhos dos CRAS diariamente. Relata que existe 01 (um) carro por semana em

cada CRAS para fazer todas as visitas domiciliares e demais servicos necessarios

19 - . . . . . .

O termo técnico nesta pesquisa serd empregado para caracterizar o profissional deServico Social, que exerce
afuncdo de Assistente Social no Centro de Referéncia de AssisténciaSocial (CRAS) no municipio de Palmas/TO,
independentemente de ser concursado, ou possuir vinculo de contrato temporario.
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existentes, ou seja, existem dois (dois) carros disponiveis para a realizacdo das
atividades de 10 (dez) CRAS e 01 (um) CREAS no municipio de Palmas.

A discussdo do trabalho do Assistente Social esta orientada por principios
éticos e relacionados a projetos societarios, ndo sendo possivel desvincular esse
projeto ético-politico da profissdo do contexto social em que esta inserido e que se
articula com as politicas sociais introduzidas nesse contexto.

Quando questionado se existe capacitacdo da equipe técnica sobre o assunto
BPC na Escola, a resposta € negativa, afirma ainda, saber da importancia que todos
os profissionais do municipio necessitam conhecer sobre o Beneficio de Prestacéo
Continuada e mais sobre o Programa BPC na Escola, em especial.

No ambito do projeto ético politico, o Servico Social se propde a releituras
criticas da prépria intervencdo, sendo para isso fundamental voltar o olhar para o
aspecto da historicidade, como foi feito no primeiro capitulo desta dissertacao.

Compreender que o surgimento da profissao no Brasil, esteve ligado ao
sistema capitalista € fundamental, visto que é a partir do embate entre o capital e o
trabalho que surge a questdo social. E considerando a proposta de mudanca de
perspectiva no trabalho profissional pés-Movimento de Reconceituacao, a profissdo
direciona-se para 0 compromisso com a garantia de direitos. Por isso, se faz
necessario entender as estratégias de que o Servico Social se utiliza na luta pela
democratizacdo, dada as configuracdes que se apresentam no cenario estudado.

Vale destacar, que no municipio de Palmas, o Uultimo concurso publico
realizado para o provimento de cargo publico efetivo para o quadro geral, antes da
aplicacdo da pesquisa, aconteceu em 2003, e somente agora, em 2014 (primeiro
semestre) estd havendo novo concurso publico para insercdo de profissionais das
diversas politicas publicas para carreira municipal. Por isso, contumazmente, faz-se
contratacdo de trabalho temporario, com vinculos empregaticios frageis, e muitas
vezes dependente de favores eleitoreiros e/ou pessoais, fragilizando a acao e
automonia profissional.

Nesse sentido, se reforca a questdo da intersetorialidade enquanto elemento
estratégico no sentido de garantia dos direitos socioassistenciais a politica de
seguridade social, assim como as demais poliicas sociais e econémicas. E
imperiosa a necessidade de mudanca da cultura de gestdo das politicas publicas, no
sentido de desenvolver acbes publicas integradoras desde o planejamento, a

execucdo, o monitoramento e a avaliacdo dos programas, servi¢os, projetos e etc.
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[...] intersetorialidade pede um now arranjo institucional e organizacional,
particularmente em nivel municipal. A welha estrutura da administracdo
publica com inlimeras secretarias e departamentos setoriais tornou-se
pesada e um complicador a mais para a implementacdo de decisdes e
acOes mais eficazes que exigem uma abordagem transetorial (RICO, 1999,
p.27).

Nessa trajetéria, faz-se necessaria a formacdo de uma cultura que promova o
desenvolvimento de uma nova arquitetura de gestdo dos direitos sociais,
econdbmicos e culturais, superando a fragmentacdo, superposicdo, O
assistencialismo, clientelismo, e a incompletude na garantia dos direitos da pessoa

com deficiéncia beneficiaria do BPC.

3.1.1.1DOS COORDENADORES DE CRAS

Para os coordenadores dos 04 (quatro) Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) pesquisados, devido a importancia na questdo da revisdao dos
beneficiarios do BPC, com referéncia territorializada, no sentido de articular a rede
de protecdo social local no que se refere aos direitos de cidadania, por meio de
acoOes intersetoriais.

Dos 04 (quatro) CRAS pesquisados, 02 (dois) coordenadores tem formacéao
em Servigco Social, mas exercem a fungdo de Coordenador de Chefe de Unidade
Casa da Familia - CRAS, e os outros 02 (dois) sdo concursados como assistente
administrativo, nivel médio, e foram removidos para exercerem a funcdo de
Coordenador de Chefe de Unidade Casa da Familia — CRAS.

Os quatro coordenadores entrevistados, afirmaram nunca terem sido
chamados a participar de reunido de conselho gestor local do Programa BPC na
Escola. Afirmam ter somente participacdo em agdes do BPC enquanto coordenador
de CRAS, quando solicitado pelo Instituto Nacional de Seguro Social (INSS).

No que tangue a questdo de coleta de dados junto aos beneficiarios do BPC,
houve variacdo de procedimentos e técnicas para formacdo de indicadores de
monitoramento e de avaliacdo do atendimento das familias que deve ser destacado,
tendo em vista o Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e
Transferéncias de Renda, no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social que

estabelece o0s procedimentos necessarios para garantir a oferta prioritaria de



103

servicos socioassistenciais na perspectiva da Vigilancia Social, como foi discutido no
segundo capitulo quando trata dos aspectos conceituais do BPC.

O(a) entrevistado(a) Cega-Machado afirma colher dados em atendimentos
individuais, busca ativa, visitas domiciliares, e solicitagdo do INSS. O(a)
entrevistado(a) Caliandra, relata colher dados por meio de atendimento grupal que
sdo as atividades de fortalecimentos de vinculos (com idosos), busca ativa, contato
com Secretaria de Saude (Programa de Saude da Familia) e solicitacdo do INSS.
O(a) entrevistado(a) Fava-de-bolota, relata que coleta os dados por meio de visita
domiciliar, solicitacdo conselho tutelar e solicitacdo INSS para revisdo do BPC. O(a)
entrevistado(a) Palipalan, relata coletar dados por meio de visita domiciliar e busca

ativa.

TABELA 02 — Sistema de coleta de dados dos beneficiarios do Programa

CRAS INSTRUMENTAL PROGRAMA PARCERIAS
ATENDIMENTO
INDIVIDUAL
SANTA FE VISITA INSS
DOMICILIAR
BUSCA ATIVA
éLEU'\g,[:E"ENTO FORTALECIMENTO | | o
DE VINCULOS
407 NORTE
SAUDE DA SECRETARIA DE
BUSCA ATIVA FAMILIA SAUDE
CONSELHO
VISITA
SETOR SUL | JoMicILAR TUTELAR
INSS
VISITA
TAQUARI DOMICILIAR
BUSCA ATIVA

Fonte: Dados da pesquisa (2014).

Como a fungdo da vigilancia social consiste na capacidade e nos meios de
gestdo assumidos pelo 6rgdo publico gestor da Assisténcia Social para conhecer as
formas de vulnerabilidade social da populacdo e do territorio pelo qual € responsavel
e, a partir das condicdes concretas, desenvolver politicas de prevencdo e
monitoramento de riscos, é fundamental que esse sistema seja capaz de detectar e
informar as caracteristicas e dimensdes das situacdes de precarizacdo que trazem

riscos, ou danos aos cidaddos, a sua autonomia e ao convivio familiar e/ou
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comunitario (PNAS, 2004), principalmente para a pessoa com deficiéncia,
beneficiaria do BPC.

O principio de integracdo a Seguridade Social reafirma que a rede de
protecdo social brasileira, composta pela Previdéncia Social, Saude e Assisténcia
Social, deve manter entre si relagcdes de completude e integracdo, exigindo acdes
intersetoriais e de integracdo territorial, reforcando a importancia do sistema de
Vigilancia Social.

Sobre sistema de monitoramento dessas informacdes, o(a) entrevistado(a)
Palipalan, respondeu ndo possuir esse sistema de identificacdo dos beneficiarios do
BPC. Os outros trés entrevistados(as) Cega-Machado; Fava-de-bolota e Caliandra,
afirmam possuir o prontuario de acompanhamento da rede SUAS como instrumento
do Plano de Acompanhamento Familiar que foi implantado recentemente pelo MDS,

e encaminhamentos diversos da rede de servicos socioassistenciais.

GRAFICO 02 - Sistema de monitoramento das informacées do BPC

PRADRONIZACAO DE PROCEDIMENTOS DE GESTAO
DOS INDICADORES DE MONITORAMENTO DOS
BENEFICIARIOS DO BPC

B INDICADORES DE
MONITORAMENTO DOS
BENEFICIARIOS DO BPC

Setor Santa Fé  Setor Sul 407 Norte Taquari

FONTE: Centros de Referéncia de Assisténcia de Assisténcia Social (CRAS) pesquisados.

Sobre o que compete a Resolucdo CIT n° 7, de 10 de setembro de 2009,
referente aos Municipios e ao Distrito Federal, no que diz respeito a Implementacéo
da Gestao Integrada de Servicos, Beneficios e Transferéncia de Renda no ambito do

SUAS em disponibilizar aos CRAS e CREAS mapeamento atualizado da rede
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socioassistenciais e as demais politicas setoriais para planejar estratégias de
atendimento de atendimento beneficiarias do PBF, PETI e do BPC, essas
informacdes ficam comprometidas, devido a falta de comunicacéo e padréo entre os
CRAS do municipio.

Outra questdo que vale destacar, a respeito do monitoramento das
informacdes dos beneficiarios do BPC no municipio de Palmas, € que esse
prontuario de acompanhamento da rede SUAS foi disponibilizado aos CRAS em
novembro de 2013, por isso, constatou-se que ndo existe o habito dos profissionais
que realizam os atendimentos individuais ou as visitas domiciliares em preencherem,
rigorosamente, o instrumental.

Realidade que demonstra a dificuldade do municipio em gerir as
complexidades dos problemas para os quais devem apresentar respostas concretas
nas diversas expressdes da questdo social, reforcando as caracteristicas da politica
de assisténcia social como praticas conservadoras e assistencialistas, fugindo ao
propdsito constitucional, como politicas de carater universal na construcdo de uma
esfera publica, de fato.

Assim, a politica social, em particular, a politica de assisténcia social, tem se
materializado cada vez mais focalizada, sem efeito real na realidade local ao acesso
a direitos e a universalizacdo no atendimento as necessidades basicas humanas das
pessoas com deficiéncia, beneficiarias do BPC.

A Constituicdo brasileira, a Lei Organica da Assisténcia Social, o Sistema
Unico de Saude, a Lei de Diretrizes e Base da Educacio Nacional e demais leis e
decretos apresentados neste estudo, asseguram e regulamentam a oferta e
conducdo das politicas publicas voltadas a pessoa com deficiéncia (ou ao cidadéo
comum) e prescrevem uma gestdo compartilhada, por meio da descentralizacéo e
municipalizacdo para a implementacdo das politicas sociais publicas.

Na verdade, o aparato legal constitucional, os marcos juridicos das politicas
sociais publicas (de assisténcia social, saude, educacdo e outras) no plano de
ordenacdo administrativa, definindo as estruturas e normas de gestdo que
sustentam e dao concretude ao sistema publico e organizado de protecédo social sao
bem definidos e regulamentados.

O que se busca compreender, no ambito do plano de acao, € a intencao
presente no processo de municipalizacdo em que deveria estar embutida a idéia de

democratizacdo das acfes publicas que se destinam ao bem coletivo, voltadas a
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garantir equidade e inclusdo da pessoa com deficiéncia na esfera do atendimento
aos servicos publicos.

Tendo em vista, o rigor apontado pelo artigo 23 e 24 da Lei Organica da
Assisténcia Social, quando define 0s servicos socioassistenciais e 0s programas
como “atividades continuadas que visem a melhoria de vida da populagao” e
“‘compreendem agdes integradas e complementares com objetivos, tempo e area de
abrangéncia definidos para qualificar, incentivar e melhorar os beneficios [...]", € de
suma importancia que os CRAS estabelecam estratégias metodolégicas para
registro de suas acOes/atividades, de atendimentos, de visitas domiciliares,
encaminhamentos e solicitacdes diversas, no sentido de se organizem e mapear
com dados gquantitativos e qualitativos as situacfes de vulnerabilidade e risco, bem
como as potencialidades presentes no territério de abrangéncia, e definir parametros
de acdo voltadas para as necessidades basicas dos individuos e grupos sociais (e
ao beneficiario do BPC, no sentido de prevencdo e de enfrentamento das
expressdes da questao social.

Apesar das transformacdes do Welfare State, direcionadas por uma visao
neoliberal, marcada pela desregulacdo, privatizacdo e incremento da competicdo
frente aos mecanismos do mercado competitivo, que objetiva reduzir a
responsabilidade do governo em todos os niveis, desde o financiamento até a
provisdo direta de servicos sociais (MUNIZ, 2006), o Estado ndo perde seu papel
central de normatizagdo, regulagdo e de garantia na oferta de bens e sernvigos,
porém, a sociedade e a iniciativa privada sdo co-responsaveis e partilham do
compromisso com o bem comum e com a tarefa de promover a equidade e a justica
social.

Nesse sentido, é que se elege o Estado como principal responsavel na
conducdo das politicas publicas municipais, e define os conselhos com participacéo
paritaria da sociedade civil na decisao e controle sobre as ac¢des politicas, o que ndo
ocorre no Programa BPC na Escola, evidenciado nesta pesquisa.

No tocante, se a equipe do CRAS realiza reunides para discussdes e
acompanhamento dos beneficiarios do BPC, o(a) entrevistado(a) Palipalan,
responde que, especificamente ndo. O(a) entrevistado(a) Caliandra, afirma realizar
reunibes mensais para tratar de diversos assuntos; o(a) entrevistado(a) Cega-
Machado, realiza visita domiciliar pra acompanhar os beneficiarios; e o(a)

entrevistado(a) Fava-de-bolota, afirma fazer reunibes, somente, quando necessario.
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Em nenhum CRAS, existe a participacao dos beneficiarios do BPC em reunides de
qualquer natureza, para discussdes diversas. Nao existe a cultura de participagéo no
municipio de Palmas, nem nas acdes profissionais existe a questdo da preocupacao
em participar a sociedade dos assuntos do CRAS.

Com a Constituicdo Federal de 1998 a participacdo social no sistema politica
tornou-se um fato, a sociedade civil organizada pode e deve participar da
formulacdo, implementacdo e gestdo das politicas publicas, assumindo as
responsabilidades nas decisdes publicas, na defesa e garantia de direitos sociais em
interlocugdo com o governo.

Em nenhum CRAS houve a realizagcdo de um trabalho de sensibilizagao junto
aos pais e responsaveis para insercédo dos seus filhos no Programa BPC na Escola,
contudo, o(a) entrevistado(a) Cega-Machado, afirma ter participado de uma reuniéo
com a equipe do CRAS a qual é responsével, realizado pela Secretaria Municipal de
Desenvolvimento Social de Palmas, no inicio da gestdo em 2013 que tratou de
diversos assuntos e abordou a questdo do cadastro, monitoramento e revisdo do
BPC como sendo uma das ac¢0es as quais a Secretaria estaria se organizando para
trabalhar.

O(a) entrevistado(a) Palipalan, destacou que estd sendo feito levantamento
em seu territério dos beneficiarios do BPC para possiveis acdes intersetoriais. Os
outros dois entrevistados(as) Fava-de-bolota e Caliandra, ndo apresentaram
nenhuma resposta nessa questdo de sensibilizacdo quanto a participacdo das
familias no acesso a rede publica de ensino e aos servicos socioassistenciais,
porgue ndo existe articulacdo entre educacédo e assisténcia social.

Tao importante quanto o compromisso com a concretizacdo de direitos da
pessoa com deficiéncia e sua familia, € o compromisso com a participacdo dos
beneficiarios na instituicdo (no caso, nos CRAS), jA que é por meio da realidade
institucional que se é possivel criar condicbes de viabilizar a pratica emancipatoria e
a concretizacdo de direitos.

Quando trata da questdo das acbes que serdo desenvolvidas para garantir o
acesso, frequéncia e sucesso escolar dos beneficiarios do BPC, os CRAS mostram
muitos dispersos e desconexos, 0 que caracteriza descontinuidade nas acfes, na
contramao da proposta de articulacéo das politicas intersetoriais.

O(a) entrevistado(a) Cega-Machado, relata que realiza acbes no sentido de

envolvimento da familia, com os equipamentos publicos, envolvimento comunitario e
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procura estimular a participagcdo do acompanhante do beneficiario do BPC nas
atividades de lazer e recreacdo do CRAS - de Fortalecimento de Vinculos. O(a)
entrevistado(a) Caliandra, faz atendimento individual, faz orientacdo quanto a
documentacdo necesséria para cadastro no Ministério do Transporte e viabiliza os
meios para efetuar esse cadastro ao beneficiario para acesso ao transporte publico
gratuito. O (a) entrevistado(a) Fava-de-bolota, também realiza orientacdo quanto ao
acesso ao transporte publico gratuito, contato com o Programa de Saude da Familia
e envolvimento familiar. O(a) entrevistado(a) Palipalan, afirma realizar contato
frequente com o Programa de Saude da Familia, e ndo teve nenhum contato com a
escola.

Sobre como é feito o acompanhamento pelos técnicos dos CRAS para
efetivacdo da participagdo dos beneficiarios do BPC e seus familiares com vistas a
superacdo das barreiras a superacao das dificuldades de acesso a rede publica de
ensino, como prevé a normativa do Programa BPC na Escola, as respostas sempre
se revelam divergentes. O(a) entrevistado(a) Fava-de-bolota, apresenta que o
atendimento a pessoa com deficiéncia é prioritario, tendo em vista o Plano de
Acompanhamento das familias, contudo ainda realiza os atendimentos de forma
individualizada, havendo pouca articulacdo com a rede de servico socioassistenciais
e nenhuma articulacdo com outras instituicbes do setor privado ou organizacdes do
terceiro setor.

O(a) entrevistado(a) Caliandra, descreve fazer cadastro do beneficiario no
CadUnico do Governo Federal, e preenchimento de formulario de acompanhamento
da rede SUAS, caracterizando o trabalho burocratico e reprodutor institucional. Para
o(a) entrevistado(a) Fava-de-bolota, a superacdo de barreira estd em inserir o
beneficiario nos grupos de convivéncia e de fortalecimento de vinculos comunitarios.
Para o(a) entrevistado(a) Palipalan, os técnicos nao tiveram contato com beneficiario
de BPC e por isso nao fizeram articulagdo com as politicas sociais publicas. E o(a)
entrevistado(a) Cega-Machado, descreve ndo saber como proceder para superar as
barreiras de inser¢cao do beneficiario ou familiar na vida comunitaria.

Quanto ao quesito participacdo dos técnicos dos CRAS nas acles
intersetoriais desenvolvidas pelos gestores do BPC na Escola, como preconiza as
normativas que instituram o mesmo, para superacdo de barreiras que impecam o
acesso da pessoa com deficiéncia de 0 a 18 anos beneficiarias do BPC, foi unanime

a resposta de que ndo existe comunicacdo, nem participacdo dos técnicos em
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reunibes de articulacdo de acles intersetoriais dos o6rgdos representativos do
Programa em questao.

Sobre como é feita a orientacdo, acolhida e encaminhamento imediato dos
beneficiarios do BPC e das familias aos servicos da rede de socioassistenciais, as
respostas também ndo foram sistematicas. O(a) entrevistado(a) Cega-Machado
respondeu, que realiza o atendimento individual, faz escuta qualificada, contato
telefébnico, encaminhamentos necessarios e visitas domiciliares. O(a) entrevistado(a)
Caliandra, realiza atendimento individual, visita domiciliar, preenchimento de
prontuario da rede SUAS, encaminhamentos diversos e contato telefonico. O(a)
entrevistado(a) Palipalan, afirma ndo ter feito esse trabalho e o(a) entrevistado(a)
Fava-de-bolota, afirma fazer com que a familia se sinta pertencente, mas realiza
apoio individualizado a cada usuario.

As respostas sempre se apresentam contraditérias e desconexas de teorias
que respaldem a acdo tedrico-metodolégica, ético-politica, técnico-operativa.
Entrave grave a vida da populacdo, haja vista que tanto o municipio, como a
sociedade local s&do parte constitutiva e integrante de todo processo de
democratizacdo das politicas publicas, e no caso, do programa pesquisado.

A questdo das articulagOes intersetoriais das politicas sociais publicas esta
no desafio de relacionar o processo de descentralizacdo politico-administrativa da
Assisténcia Social com o0s requisitos, responsabilidades e incentivos referentes as
normativas dos Programa BPC na Escola, para que o municipio assuma a gestédo da
protecdo social basica com responsabilidade na oferta dos programas, projetos,
sernvigos socioassistenciais no sentido de fortalecimento de vinculos familiares para
a promocédo do beneficiario do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC); o controle
social como instrumento de gestdo democratica direta, que tem como objetivo o
monitoramento, a fiscalizacdo e a avaliacdo, além do fomento a participacdo da
sociedade civil na formacdo da agenda governamental, que favoreca o didlogo entre
governo municipal e a populacdo, assegurando visibilidade as demandas da pessoa
com deficiéncia nos espacos publicos em conjunto com o conselho gestor local do
programa para definicdo de necessidades, prioridades, construcdo de propostas e
alternativas de acéo.

Foi questionado se 0 CRAS executa atividades com o objetivo de promover a
troca de experiéncias, o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, além

da inclusdo nos servicos socioassistenciais e em outras politicas publicas dos
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cuidadores dos beneficiarios do BPC e o quatro (04) responderam que sim, o(a)
entrevistado(a) Cega-Machado, por meio de oficinas, os(as)dois entrevistados(as)
Caliandra e Cega-Machado, em atividades com grupo dos servicos de convivéncia
de fortalecimento de vinculos voltado aos idosos, programa instituido pelo MDS com
responsabilidade de execucdo dos CRAS, e o(a) entrevistado(a) Palipalan,

respondeu que esta planejando a¢fes nesse sentido.

3.1.1.1.1DOS BENEFICIARIOS DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA

Para os beneficiarios?® e/ou responsaveis legais do BPC na Escola?, a
aplicacdo da pesquisa sofreu muitos desafios, tendo em vista que os CRAS
pesquisados nao tinham cadastro (e consequentemente, contato com endereco ou
telefone) dos mesmos. O que caracteriza a falta de preparo de gestdo e
organizacional dos CRAS em conhecer seu publico alvo, a base do seu territorio de
atuacao, com a finalidade de mapear e organizar a rede sociassistencial de prote¢ao
social basica e promover a insercdo das familias nos servicos de assisténcia social
local, realizando acdes intersetoriais para garantia de direitos. O que também
contradiz com o0 que alguns coordenadores afirmaram nesta pesquisa, quando
apresentaram que monitoram as informacdes por meio do prontuario da rede SUAS.

Os quatro (04) participantes foram unanimes em responder que conhecerem
o Programa BPC na Escola por meio da propria escola que estudam. Sobre a
iniciativa em frequentar a escola, o entrevistado Pedro, respondeu que tinha
vergonha, ndo queria ir a escola primeiramente; Jodo morava em outro municipio
gue nao tinha estrutura para atendimento a pessoa com deficiéncia no ensino
regular; Tiago sempre gostou de frequentar a escola, e cursa a série no periodo
correto ao de sua idade e Mateus frequentava a Associagdo Paes Amigos
Excepcionais (APAE).

Sobre a questdo do transporte gratuito e a facilidade de acesso, a resposta
dos quatro (04) foram que todos possuem o cadastro no Ministério dos Transportes,
OU seja, que possuem a passagem para o0 transporte gratuito, dois (02) deles

possuem dificuldades de locomocao (Jodo e Mateus), mas afirmam nao possuir um

20 . .. ~ . et s
Os nomes dos beneficiarios sao ficticios.
21 . . . ~ . -
Dados fornecidos pela Secretaria Municipal de Educagdo de Palmas, tendo em vista a precisdo das
informagdes.
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transporte especffico, fornecido pelo municipio para o traslado das pessoas com
deficiéncia para a escola.

Quando perguntado aos beneficiarios e/ou pais, se a familia pode contar com
a orientacdo do CRAS para o acesso ao Programa BPC na Escola e demais
necessidades apresentadas para frequéncia e sucesso escolar, o entrevistado
Mateus, respondeu que ja contou com a “ajuda” de uma cesta-bdsica do CRAS; o
entrevistado Pedro, informou que fizeram visita domiciliar para revisdo do BPC e
“deram” uns pacotes de fraldas ha muito tempo; Jo&o relatou sobre a visita domiciliar
para revisao do INSS, mas que “nunca mais viu o assistente social’, e Tiago, afirma
ter contato com o “pessoal da saude”.

Sobre a participacdo das familias em atividades socioeducativas com o
objetivo de promover a troca de experiéncias, o fortalecimento de vinculos familiares
e comunitarios, além da inclusdo na rede de servico socioassistenciais com
articulacdo em outras politicas setoriais por meios do CRAS, nenhum dos
pesquisados participam de atividades e/ou acdes do CRAS de seu territério, e 0
responsavel familiar do entrevistado Pedro, afirmou ainda, que “s6 existem
atividades para os idosos no CRAS”.

Quando solicitado aos beneficiarios que relatassem se gostavam de participar
das atividades escolares, todos afirmaram positivamente gostar de frequentar a
escola. E sobre a participacdo no CRAS, nenhum deles tem a oportunidade de
participar de nenhuma acdo nos Centros de Referéncia de Assisténcia Social no
municipio de Palmas, nessa perspectiva, na questdo da entrevista estruturada, de
que se a acdes de inclusdo e fortalecimento de vinculos comunitarios do CRAS
seriam suficientes para garantir acesso, permanéncia e sucesso escolar dos
beneficiarios do BPC, nem se faz pertinente, tendo em vista que na resposta
anterior, nenhum deles, participa de quaisquer atividades nesse sentido.

Na questdo sobre o que os beneficiarios gostariam que mudasse no processo
de inclusdo para garantia da pessoa com deficiéncia ao processo de ensino
aprendizagem na rede publica de ensino, o responsavel legal do entrevistado Pedro,
afirmou que deveria ter mais apoio das secretarias municipais, principalmente da
politica de Assisténcia Social; o responsével familiar do entrevistado Joao, afirma ter
“‘muitas dificuldades de locomocéo e no outro municipio que morava as escolas nao
possuiam estrutura para recebé-lo na rede regular de ensino, e que ‘sé’ por ter

conseguido matricular seu filho na escola, ja se sente satisfeito”; o responsavel
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familiar do entrevistado Tiago, gostaria que seu filho tivesse mais saude pra se sentir
bem pra ir a escola, pois afirma que o Unico problema dele é a falta de saude
mesmo; e o responsavel familiar do entrevistado Mateus, afirma que a falta de
transporte especifico, dificulta a locomoc¢éo de seu filho para a escola.

Sobre o Programa de Saude da Familia, quanto a capacidade de atendimento
especializado para acompanhamento das necessidades basicas e de escolarizacéo,
todos afirmaram que sdo atendidos com muita atencéo e carinho, tanto dos médicos,
agentes comunitarios, enfermeiros, auxiliares de enfermagens e demais equipe
técnica que participam do Programa, e elogiaram muito o atendimento que recebem
em suas casas.

S&o0 inimeros os desafios a serem superados para a garantia de direitos da
pessoa com deficiéncia e dos beneficiarios do BPC na Escola no municipio de
Palmas.

A questdo do funcionamento do Conselho Gestor Local do Programa BPC na
Escola, a falta de conhecimento da populacdo sobre esse Programa e do Conselho,
tanto sobre a relevancia da participacdo social quanto a funcionalidade de um
Conselho de Direitos, a falta de articulacdo entre as politicas setoriais (entre as
secretarias municipais), a falta de capacitacéo dos técnicos dos CRAS do municipio,
o compromisso dos gestores, enfim, o envolvimento politico da sociedade civil
organizada nas acdes local também evidenciam limitacbes como a falta de
conhecimento sobre os 6rgédos de controle social, a descrenca tanto dos técnicos e
demais profissionais com sua atuacdo nesses espacos para propor mudancas,
escassas iniciativas para mobilizar, estimular e valorizar a participacao social, entre
outras.

O Programa BPC na Escola, no municipio de Palmas, embora j4 tenha 8
(oito) anos de formulacdo e implementacdo, ndo se consolidou, comprovado por
esta pesquisa, pela falta de funcionalidade do Conselho Gestor Local, pela falta de
articulacdo e interlocucdo entre as secretaria municipais, pela descontinuidade das
acOes da rede de servicos socioassistenciais da politica de assisténcia social,
oferecida pela protecdo basica nos CRAS, pela ndo garantia da superacdo das
barreiras que impedem o acesso da pessoa com deficiéncia de 0 al8 ano de terem
sucesso, frequéncia e aproveitamento escolar na rede publica de ensino, conforme

preconiza o Governo Federal.
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CONSIDERACOES FINAIS

A implementacéo da Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS/1993), com a
criacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS/2005), com base na Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004) enquanto sistema publico que busca
organizar a Assisténcia Social no sentido de universalizar o direito a protecéo social
no Brasil, impd&e um conjunto de desafios para superacdo de praticas e concepcoes
tradicionais, burocraticas e assistencialistas que a caracterizam como politica publica
de Estado.

A superacdo dos entraves socio-historicos e politico-institucionais que
caracterizam as concepcdes e praticas desenvolvidas na area da Assisténcia Social
no municipio de Palmas/TO tornam-se necessarios a negacdo e superacdo da
cultura clientelista, assistencialista e filantropica a politica de Assisténcia Social
municipal.

A questdo social ndo é considerada algo estatico, isolado ou como um
problema natural de determinada sociedade, mas como resultado de um processo
histérico de conflito na relacdo capital e trabalho, que vem adquirindo novas
configuracdes, por forca de mudancas profundas nas formas de gestdo do Estado,
nas politicas sociais e nas diversas situacdes de wulnerabilidade social que
caracterizam a violacbes de direitos, vivenciadas pela populacdo brasileira, em
especial pela pessoa com deficiéncia.

As inovacbes que configuram as legislacbes, normativas, decretos,
regulamentos e contetdo dispostos tanto na PNAS, LOAS, SUAS, NOB/SUAS e
outros, precisam ser compreendidos, problematizados e traduzidos em novas
praticas pelo conjunto de sujeitos envolvidos e comprometidos com a efetivacdo dos
direitos da pessoa com deficiéncia e dos usuarios da Assisténcia Social.

O compromisso ético-politico e constitucional assumido pela Politica de
Assisténcia Social para a efetivacdo e universalizacdo dos direitos sociais, requer
uma rede de servigos, programas, projetos e beneficios socioassistencias de carater
publico, gratuito e universal.

A trajetéria do Servico Social tem sido marcada pelo compromisso ético-
politico com um projeto societario vinculado aos interesses da classe trabalhadora e
respaldado teoricamente numa perspectiva critica em que o Assistente Social tem

como desafio, articular as sequelas inerentes ao modo de producao/reproducdo do
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capitalismo, das suas manifestacfes e expressdes concretas na realidade social da
classe trabalhadora, impostas pelo ideéario neoliberal (SANTOS, 2010).

Para superacdo da cultura tuteladora e de subalternidade que tem
caracterizado a politica de Assisténcia Social, Educacéo, Saude e Direitos Humanos
de Palmas/TO, ao longo de sua trajetoria historica, o principio da territorialidade, no
sentido de garantir o atendimento socioassistencial com vistas a universalizagdo
enquanto politica publica de seguridade social sera possivel a materializagdo do
direito da pessoa com deficiéncia beneficiaria do BPC, a partir do estabelecimento
de relacdes sociais que reconhegcam 0s usuarios enquanto sujeito politico portador
de direitos, e ndo mais como objeto de intervencdes de praticas publicas e privadas,

sustentadas em relacdes de subalternidade, de caridade, de favor, e filantropia.

[...] ndo submete o usuario ao principio da tutela, mas a conquista de
condicdes de autonomia, resiliéncia e sustentabilidade, protagonismo,
acesso a oportunidades, capacitacfes, senicos, condicdes de convivio e
socializagdo, de acordo com sua capacidade, dignidade e projeto pessoal e
social. (NOB/SUAS, 2005, p.93)

Disto, segue a necessidade e a importancia de enfatizar a dimenséo
educativa e politica a serem assegurados no processo de resignificacdo das
relagbes sociais que permeiam a gestdo da politica de Assisténcia Social, Saude,
Educacdo e Direitos Humanos do municipio de Palmas, em especial ao Programa
BPC na Escola, bem como o acesso e exercicio por parte dos usuarios do direito a
participacdo e a informacéo nas acfes publicas, como sujeitos politicos, protagonista
do processo de concepcao, planejamento, controle e avaliacdo na gestdo da politica
de protecdo social e dos servicos socioassistenciais, disponiveis no municipio,
capazes de garantir direitos.

Necessita-se urgentemente do aprofundamento de uma nova cultura politica
de gestdo, que de fato assegure a resignificacdo e as transformacdes democraticas
necessarias, desenvolvendo-se metodologias, mecanismos e instrumentos de
gestdo que, sustentados em compromissos ético-politicos, promovam a garantia de
direitos, a autonomia e as condicbes dignas de vida. Necessitando de
sistematizacdo de técnicas, normatizacdes e procedimentos que possam ser
aplicadas com a comunidade (e com o publico alvo em questdo — beneficiarios do
Programa BPC na Escola), para superacdo das condicbes adversas em que se

encontra o beneficio assistencial ora apresentado.
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Desse modo, os desafios entrelacados para o processo de materializacdo do
Programa BPC na Escola, no municipio estd no fato da questdo da criacdo de
condicbes objetivas de trabalho e desenvolvimento e execucdo conforme normativas
legais do Programa do Governo Federal, com disponibilidade de recursos (humanos,
fisicos, financeiros e institucionais) adequados as necessidades a serem satisfeitas
e a realidade concreta a ser transformada, além do desenvolvimento de
metodologias, mecanismos e formas de gestdo que fundadas em compromisso
ético-politico, promovam a construgdo de uma nova cultura politica com o
aprofundamento da democratizacdo e participacdo critica da populacdo usuaria em
todo o processo de controle e gestédo social.

Diante do exposto, € possivel compreender a complexidade do atual contexto
sécio-econdmico-politico que envolve ndo somente o processo de materializacdo do
Programa BPC na Escola de interface com as politicas setoriais e consolidacdo do
modelo de protecdo social disponivel no CRAS do municipio, mas o conjunto da
sociedade em movimento dindmico de afirmacao e negacao de projetos societarios.
Desse modo, o processo de implementacdo do Programa apreendido nesta
dindmica social contraditoria, expressa fragilidades e desafios que necessitam ser
superados para o estabelecimento de novos patamares de relagdes politico-culturais
e pactuacbes na gestdo de politicas sociais entre os entes federados, gestores,
sociedade civil e usuarios.

Dessa forma, a efetiva materializacdo do direito & pessoa com deficiéncia,
referenciada nos principios da universalidade, gratuidade, justica social, e de
enfrentamento das diversas formas de questdo social, terA de somar e unificar
esforcos a fim de realizar o enfrentamento e superacdo dos profundos e historicos
desafios de ordem politica, econdmica e socio-cultural.

Nesse mesmo sentido, a construcdo dos direitos na dinamica das relacdes
societarias, pressupde compreendé-los como construgdes sécio-historicas, passiveis
de questionamentos e reformulaces, avancos e retrocessos. Dessa mesma forma,
apresenta-se a importancia da existéncia de uma cultura publica democrética, onde
as contradicdes e lutas por direitos de cidadania sejam reconhecidas e legitimadas.
O pressuposto da intersetorialidade firma-se enquanto elemento estratégico para
garantir a integracdo dos direitos socioassistenciais a politica de seguridade social,
assim como as demais politicas sociais e econbémicas. Por isso € imperativo a

necessidade de mudanca na cultura de gestao das politicas publicas sociais.
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Assim, a nocao de politica publica como uma forma de organizacdo politica
gue se pauta pelo interesse comum, da comunidade, da soberania popular, e ndo da
soberania dos que governam, permite a participacdo da populacdo nas tomadas de
decisbes sobre as politicas, bem como a alocag&o dos seus recursos.

Avancar no desenvolvimento social de participagcdo democratica com essa
concepcdo de politica publica significa avangar na histéria da democratizacdo do
conhecimento, da inovacdo social, contribuindo com a efetiva concretizacdo do
direito do ser humano a autonomia, a informacdo, a convivéncia familiar e
comunitaria saudavel, ao desenvolvimento intelectual, as oportunidades de
participacao e ao usufruto do progresso econdmico e social.

Enfim, € importante concluir que deve ser fundamental que se potencialize a
transformacdo e a democratizagdo das relagbes entre Estado, municipio e
sociedade civil, para consolidacdo das politicas de Assisténcia Social, Saude,
Educacéao e Direitos Humanos, voltados a produzir melhoria na qualidade de vida e
universalizacdo da protecdo social da cidadania, resiginificando os espacos e
mecanismos de exercicio do poder, seja na formulacdo, execucdo, monitoramento e
controle social das acdes publicas voltado a materializacdo do direito a pessoa com
deficiéncia, numa perspectiva emancipatoria.

Assim, a ampliacdo dos recursos para a prioridade do desenvolvimento social,
submetendo-os aos mecanismos de controle social, podera garantir a transparéncia
necessaria na gestdo do fundo publico na area de atendimento a pessoa com

deficiéncia no municipio de Palmas — TO.
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ANEXO A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

O sr. (a) esta sendo convidado (a) para participar, como voluntario (a), de uma
pesquisa que tem como objetivo de compreender os fenbmenos que integram 0s
desafios das politicas publicas setoriais de Assisténcia Social, Educacdo, Saude e
Direitos Humanos na efetivacdo de direitos da pessoa com deficiéncia de 0 a 18
anos ao acesso na rede publica de ensino. Foram delineados os seguintes objetivos
especificos - discutir as politicas setoriais que integram o Programa de
Acompanhamento e Monitoramento do Acesso e Permanéncia na Escola da Pessoa
com Deficiéncia de 0 a 18 anos (BPC na ESCOLA) no municipio de Palmas; refletir
sobre as legislacdes que amparam a pessoa com deficiéncia no Brasil e aspectos
legais do Programa BPC na Escola e identificar a complexidade das rela¢des entre
as politicas setoriais na realidade social do municipio de Palmas. Este TCLE é parte
integrante da dissertacdo de Mestrado em Servico Social/PUC Goias. Apds ser
esclarecido (a) sobre as informacBes a seguir, no caso de aceitar fazer parte do
estudo, assine ao final deste documento, que esta redigido em duas vias. Uma delas
€ sua, e a outra, do pesquisador responsavel. Em caso de desisténcia, por qualquer
motivo que seja, o/a sr.(a) ndo sera penalizado sob hip6tese alguma. Em caso de
divida, o/a sr. (a), pode procurar o Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia
Universidade Catdlica de Goias, pelo telefone (62) 3946 -1512/1070 (fax). Para uma
maior compreensdo desse processo, sdo prestados 0s esclarecimentos que se

seguem.
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IN FORMAQC)ES SOBRE A PESQUISA
Instituicdo de ensino: Pontificia Universidade Catolica de Goias (PUC-GO) - Curso:

Mestrado em Servico Social.
Pesquisa - PROGRAMA BPC NA ESCOLA NO MUNICIPIO DE PALMAS:

DESAFIOS DAS POLITICAS SETORIAIS PARA EFETIVACAO DE DIREITOS
Orientadora: Professora: Doutora Maria José Pereira Rocha. Fone: (62) , ou ainda
pelo e-mail: rocha.maze@hotmail.com

Instituicdo onde acontecerd a pesquisa: Secretaria Municipal de Habitacdo de
Palmas

Pesquisadora responsavel: mestranda Amanda Elisa Vaz. Fone: (063) 8439-8693,
ou ainda pelo e-mail: amendoavaz27@gmail.com

Esta pesquisa serd realizada por Amanda Elisa Vaz, aluno regular no curso
mestrado de Servico Social pela Pontificia Universidade Catdlica de Goias, matricula
n° 2012.1.098.001.0001

1 Dos objetivos

Geral - Analisar os desafios das politicas setoriais do Programa de
Acompanhamento e Monitoramento do Acesso e Permanéncia na Escola da Pessoa
com Deficiéncia de 0 a 18 anos (BPC na ESCOLA) no municipio de Palmas no

sentido de efetivacao de direitos.

Especificos da pesquisa

[J Discutir as politicas setoriais que integram o Programa de Acompanhamento e
Monitoramento do Acesso e Permanéncia na Escola da Pessoa com Deficiéncia de
0 a 18 anos (BPC na ESCOLA) no municipio de Palmas

[ Refletir sobre as legislacbes que amparam a pessoa com deficiéncia no Brasil e

aspectos legais do Programa BPC na Escola

[ Identificar a complexidade das relacdes entre as politicas setoriais na realidade

social do municipio de Palmas.

2. Sintese dos procedimentos a serem utilizados na pesquisa
Como unidade empirica da pesquisa, elegeu-se o Programa do Governo Federal —
BPC na ESCOLA que articula acdo das politicas publicas sociais municipais de

Educacédo; Saude, Assisténcia Social e Direitos Humanos. Como critério, priorizou-
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se o fato de cada Gestor do Conselho Local das politicas publicas sociais
representarem a equipe técnica do referido programa, pressupondo acumulo de
experiéncia e informacdes sobre questbes pertinentes aos desafios de efetivacao do
Programa BPC na Escola. Serdo incluidos na pesquisa os representantes do Grupo
Gestor Local do Programa em ambito municipal que s&o responsaveis pela
implementacdo e execucdo do mesmo, entre eles: um representante da politica de
Educacédo, um representante da politica de Saude, um representante da politica de
Assisténcia Social e um representante da politica de Direitos Humanos; e o0s
executores das acdes do Programa em questdo, ou seja, um Coordenador do CRAS
(Centro de Referéncia de Assisténcia Social) da regido Norte de Palmas, um
Coordenador do CRAS da regido Sul da cidade; um Coordenador do CRAS na
regido chamada Taquaralto e um coordenador do CRAS da regidao denominada
Taquari que serdo partes empiricas da pesquisa. Participaram da pesquisa 0S
usuarios do Beneficio de Prestacdo Continuada — BPC das quatro regides do
municipio serdo selecionados para a pesquisa. Caso seja necessario, serao
incluidos outros profissionais que vivenciaram e contribuiram de alguma forma com
a gestdo das acbes na efetivacdo das politicas publicas no periodo que abarca este

estudo, apos assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

3. Envolvimento na pesquisa - ao participar deste estudo o (a) sr (sra) permitira
que o pesquisador, utilize as informacdes com ética e respeito. O/a Sr. (a) tem
liberdade de recusar-se a participar e, ainda, de prosseguir participando em qualquer
fase da pesquisa, sem qualquer prejuizo. Sempre que julgar necessario, deve
solicitar maiores informacdes sobre a pesquisa por meio do telefone (62) 3261-6720
e/ou do Comité de Etica em Pesquisa da Pontificia Universidade Catolica de Goias
e/ou do Nucleo de Estudo de Pesquisa Estado, Sociedade e Cidadania (Nupesc) do
PPSS/PUC Goias.

4. Duracdo da pesquisa - A realizacdo desta pesquisa esta prevista para 0s meses
de dezembro de 2013 e janeiro de 2014.

5. Riscos e desconforto - Este projeto de pesquisa foi elaborado tendo em vista

evitar situacbes de riscos aos sujeitos colaboradores relativos a situacdes de

desconforto e mal-estar. No entanto, no momento da coleta de dados podera surgir
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um desconforto emocional nos sujeitos colaboradores, em razdo de a metodologia
prever o resgate da memodria e da histéria de vida desse segmento. Caso ocorra
alguma situacdo que demande atencdo especial de natureza social, juridica e/ou
psicolégica, os sujeitos serdo encaminhados a diretoria técnica social, existente na
propria Secretaria Municipal de Habitacdo de Palmas, em que sera realizada a
pesquisa. A diretoria supracitada € composta por uma equipe multiprofissional que
inclui assistente social, pedagogo, advogado e psicélogo todos para a realizacéo do
atendimento, caso seja necessario. Caso o desconforto seja de ordem emocional, 0s
sujeitos participantes da pesquisa serdo atendidos pelo psicologo da Secretaria
Municipal de Habitagdo de Palmas existentes no setor, onde serd realizada a
pesquisa. Portanto, sua participacdo nesta pesquisa ndo deve trazer nenhuma
complicacdo de qualquer natureza, seja de ordem legal, trabalhista, previdenciaria,

de situacao vexatdria ou de constrangimento que possam prejudica-los.

Pagamento/indenizacdo - o sr./sra. participante da pesquisa nao tera nenhum tipo
de despesa e ndo recebera nenhuma remuneracdo por sua participacdo. Caso
ocorra alguma despesa pessoal com transporte e outros do género, em decorréncia
de sua participacdo o sr./sra. sera ressarcido(a) pela pesquisadora. Caso o sr./sra.
sofra algum dano decorrente da sua participacdo nesta pesquisa, a legislacao

brasileira permite que demande seus direitos relativos a indenizacdo cabivel nos

termos da lei.

Confidencialidade - As informacOes obtidas serdo utilizadas para atender aos
objetivos fins da pesquisa. O material transcrito sera submetido a sua apreciagcao
como colaborador(a). Sua identidade como sujeito colaborador desta pesquisa sera
mantida em sigilo. Também havera o devido cuidado no manuseio dos instrumentos
utilizados na coleta de dados, os quais ficardo seguramente arquivados e, apos

cinco anos, serao incinerados.

Beneficios - O primeiro beneficio € o de contribuir para e, compartilhar uma
investigacdo cientifica que visa promover a reflexdo, entendimento e consolidagéo
dos direitos sociais da pessoa com deficiéncia, na perspectiva do direito e da
cidadania dos beneficiarios do BPC. Presume-se que o participante sera beneficiado

posteriormente com o avanco dessa politica.
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Destinacdo dos resultados - Os resultados ficardo disponiveis na Secretaria
Municipal de Habitacdo de Palmas, na Biblioteca Central PUC Goias, e na Biblioteca
Municipal de Palmas. Decorridos cinco anos de arquivamento dos questionarios
utilizados na coleta de dados, eles serédo incinerados. Apds estes esclarecimentos,
solicitamos o seu consentimento de forma livre para participar como colaborador

desta pesquisa. Assim sendo, preencha, por favor, os itens que se seguem.

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): considerando os itens
acima apresentados, eu, de forma livre e esclarecida, manifesto meu consentimento

em participar da referida pesquisa.

Palmas, de de 2014.

Nome do participante da pesquisa

Assinatura do participante da pesquisa

Assinatura do pesquisador

Assinatura do orientador
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ANEXO B

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO

Eu,
RG:

CPF; assinado,

concordo em participar como sujeito da pesquisa por meio do Mestrado de Servigo
Social da Pontificia Universidade Catélica de Goias com o titulo: Programa BPC na
Escola no municipio de Palmas: desafios das politicas setoriais para efetivacdo de
direitos. Fui devidamente informado (a) e esclarecido (a) pela entrevistadora
AMANDA ELISA VAZ, sobre os procedimentos nela envolvidos, assim como 0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participacdo. Foi-me garantido
gue posSsO retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que essa decisao

leve a qualquer penalidade.

Local e data

Nome do sujeito ou responsavel

Assinatura do sujeito ou responsavel

Presenciamos a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e

aceite do sujeito em participar. Testemunhas (ndo ligadas a equipe de

pesquisadores):

Nome

Assinatura

Nome

Assinatura

Observacdes complementares
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ANEXOC

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO

Eu,
responsavel pela crianga ou adolescente, estudante

matriculado (a) na escola

abaixo assinado, concordo em permitir que ele possa participar como sujeito da
pesquisa: Programa BPC na Escola no municipio de Palmas: desafios das politicas
setoriais para efetivacao de direitos, responsavel por esse sujeito, permito que esses
dados possam se utilizados na dissertacdo de mestrado e/ou trabalhos cientificos.
Ainda asseguro que fui devidamente informado (a) e esclarecido (a) pela
pesquisadora AMANDA ELISA VAZ, sobre os procedimentos nela envolvidos, assim
como 0s possiveis riscos e beneficios decorrentes dessa participacdo. Foi-me
garantido que posso retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que essa

decisao leve a qualquer penalidade.

Local e data

Sigla do sujeito ou responsavel

Assinatura do sujeito ou responsavel
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ANEXO D

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO

Eu,

Coordenador do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), localizado

abaixo assinado, concordo em participar como sujeito da pesquisa: Programa BPC
na Escola no municipio de Palmas: desafios das politicas setoriais para efetivacdo
de direitos, respondendo o questionario de pesquisa. Permito que esses dados
possam se utilizados na dissertacdo de mestrado e/ou trabalhos cientificos. Ainda
asseguro que fui devidamente informado (a) e esclarecido (a) pela pesquisadora
AMANDA ELISA VAZ, sobre os procedimentos nela envolvidos, assim como o0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes dessa participacdo. Foi-me garantido que
pOSSO retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que essa decisao leve a

qualquer penalidade.

Local e data

Sigla do sujeito ou responséavel

Assinatura do sujeito ou responséavel
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ANEXO E

CONSENTIMENTO DE PARTICIPACAO DA PESSOA COMO SUJEITO

Eu,

membro do Conselho Gestor Local do Programa BPC na Escola do municipio de

Palmas — TO, representante da politica de

abaixo assinado, concordo em participar como sujeito da pesquisa: Programa BPC
na Escola no municipio de Palmas: desafios das politicas setoriais para efetivacéo
de direitos, respondendo o questionario de pesquisa. Permito que esses dados
possam se utilizados na dissertagdo de mestrado e/ou trabalhos cientificos. Ainda
asseguro que fui devidamente informado (a) e esclarecido (a) pela pesquisadora
AMANDA ELISA VAZ, sobre os procedimentos nela envolvidos, assim como o0s
possiveis riscos e beneficios decorrentes dessa participacdo. Foi-me garantido que
pOoSso retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que essa deciséo leve a

qualquer penalidade.

Local e data

Sigla do sujeito ou responsavel

Assinatura do sujeito ou responsavel
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ANEXO F
ROTEIRO DE ENTREVISTA COM OS GESTORES DO CONSELHO LOCAL DO
PROGRAMA BPC NA ESCOLA NO MUNICIPIO DE PALMAS —TO

1. SIGLA DO NOME:
2. CARGO:

3. FUNCAO:( ) TITULAR ( ) SUPLENTE

4. REPRESENTANTE DA POLITICA PUBLICA SOCIAL:

( ) SAUDE ( )EDUCACAO ( )ASSISTENCIA SOCIAL ( ) DIREITOS
HUMANOS ( )OUTROS:
ESPECIFICAR:

5. QUANDO TEMPO FAZ QUE VOCE PARTICIPA DO CONSELHO GESTOR
LOCAL DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA?

( )DESDE 2009 ( )2010 ( )2011 ( )2012  ( )2013
ESPECIFICAR:

6. QUAL A PERIODICIDADE DAS REUNIOES DO CONSELHO GESTOR LOCAL
DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA?

( )01 VEZAO MES ( )02 VEZESAOMES ( )ACADAO02MESES ( )

A CADA 03 MESES ( )OUTROS

ESPECIFICAR:

7. QUAL O PERIODO DE DURACAO DAS REUNIOES?

( )01 HORA ( )1H30' ( )2HORAS( )2H30 ( )OUTRAS
ESPECIFICAR:

8. QUAIS SAO OS ASSUNTOS DELIBERADOS?

( ) PLANEJAMENTO DAS ATVIDADES A SEREM EXECUTADAS PARA
DESENVOLVIMENTO DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA

( ) DISCUSSOES DAS ACOES PARA IMPLEMENTACAO DAS POLITICAS
PUBLICAS SOCIAS NA REDE PUBLICA DE ENSINO

( ) PROVIDENCIAS TOMADAS PARA ACOMPANHAMENTO DOS
BENEFICIARIOS DO PROGRMA BPC NA ESCOLA

() ASSUNTOS RELACIONADOS AO COTIDIANO DO PROGRAMA BPC NA
ESCOLA

() ASSUNTOS RELACIONADOS AOS BENEFICIARIOS DO BPC
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() BUSCA DE PARCEIROS DA SOCIEDADE CNIL E/OU PODER PUBLICO
PARA EFETIVACAO DAS ATIVIDADES PROPOSTAS PELO PROGRAMA BPC NA
ESCOLA

( ) DISCUSSOES ACERCA DA ACESSIBILIDADE, MOBILIDADE E TRANSPORTE
PARA ACESSO DOS BENEFICIARIOS BPC AO PROGRAMA

() CAPACITACAO AOS PROFESSORES QUE ATUAM COM A PESSOA CM
DEFICIENCIA

() CAPACITACAO AOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE E TECNICOS
QUE ATUAM NO PROGRAMA

( ) DISCUSSOES ACERCA DAS ADEQUACOES ARQUITETONICAS NAS
ESCOLAS PARA ACESSO DO BENEFICIARIO DO BPC

( ) ACOES PARA PARTICIPACAO DOS FAMILIARES NO PROCESSO DE
ENSINO-APRENDIZAGEM DO BENEFICIARIO DO BPC

() ACOES PARA PARTICIPACAO DA COMUNIDADE PARA EFETIVACAO DO
PROGRAMA BPC NA ESCOLA

( ) OUTROS, ESPECIFICAR:

9. VOCE TEM OU JA TEVE CONTATO COM OS BENEFICIARIOS DO
PROGRAMA BPC NA ESCOLA?

( )SIM ( )NAO

( )SE SIM, ESPECIFICAR:

( ) SE NAO, POR QUE?

10. O GRUPO GESTOR LOCAL DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA REALIZOU
TRABALHO DE SENSIBILIZACAO JUNTO AOS PAIS E RESPONSAVEIS PARA
INSERCAO DOS SEUS FILHOS NA ESCOLA?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?
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11. COMO E FEITA A IDENTIFICACAO DOS BENEFICIARIOS DO BPC?

12. COMO SAO IDENTIFICADAS AS PRINCIPAIS BARREIRAS PARA O ACESSO
E PERMANENCIA NA ESCOLA DA PESSOA COM DEFICIENCIA BENEFICIARIAS
DO BPC?

13. O CONSELHO GESTOR DESENVOLVE ESTUDOS E ESTRATEGIAS

CONJUNTAS PARA SUPERACAO DESSAS BARREIRAS? QUAIS SAO ESSAS
MEDIDAS?

14. O CONSELHO GESTOR ORGANIZA CAPACITACOES (PRESENCIAL OU A
DISTANCIA) DE TECNICOS E GESTORES DAS POLITICAS QUE INTEGRAM O
PROGRAMA BPC NA ESCOLA, NO AMBITO MUNICIPAL?
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16. FACA OS COMENTARIOS QUE DESEJAR NECESSARIO PARA
COMPLEMENTACOES DAS INFORMACOES DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA:
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ANEXO G
ROTEIRO DE ENTREVISTA COM COORDENADORES DOS CENTROS DE

REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS) NO MUNICIPIO DE PALMAS —
TO

1. SIGLA DO NOME:

2. CARGO:

3. FUNCAO:

4. COMO COORDENADOR DE CRAS, VOCE PARTICIPA DAS REUNIOES DO
CONSELHO GESTOR LOCAL DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA?

( )SIM ( YNAO

SE NAO, POR QUE?

5. QUAL SEU ENVOLVIMENTO/PARTICPACAO NO PROGRAMA BPC NA
ESCOLA?

( ) APENAS COMO COORDENADOR DO CRAS

() REPRESENTANTE DA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL — MEMBRO DO
CONSELHO GESTOR LOCAL
( ) OUTROS, ESPECIFICAR:

6. COMO SAO COLETADOS OS DADOS JUNTO AOS BENEFICIARIOS DO BPC?
( ) ATENDIMENTO INDIVIDUAL ( ) ATENDIMENTO GRUPAL

( ) VISITA DOMICILIAR ( ) VISITA INSTITUCIONAL (ESCOLA)

( ) OUTROS, ESPECIFICAR:

7. A EQUIPE MULTIDISCIPLNAR DO CRAS POSSUI SISTEMA DE
MONITORAMENTO DOS BENEFICIARIOS DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA?

( )SIM ( )NAO
( ) OUTROS, ESPECIFICAR:
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8. A EQUIPE DO CRAS FAZ REUNIOES PARA DISCUSSOES E
ACOMPANHAMENTO DOS BENEFICIARIOS DO BPC?

( ) REUNIOES SEMANAIS ( ) REUNIOES QUINZENAIS
( ) REUNIOES MENSAIS ( ) OUTROS, ESPECIFICAR:
9. NESSAS REUNIOES EXISTE A PARTICIPACAO DOS BENEFICIARIOS DO
BPC, DA FAMILIA OU DA COMUNIDADE?

( )SIM ( )YNAO

( ) SE NAO, POR QUE?

10. COMO COORDENADOR DO CENTRO DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA
SOCIAL (CRAS), HOUVE UM TRABALHO DE SENSIBILIZACAO JUNTO AOS PAIS
E RESPONSAVEIS PARA INSERCAO DOS SEUS FILHOS NO PROGRAMA BPC
NA ESCOLA?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?

11. QUAIS SAO AS ACOES DESENVOLVIDAS PARA GARANTIR O ACESSO,
FREQUENCIA E SUCESSO ESCOLAR DOS BENEFICIARIOS DO BPC?

( ) ACESSO A TRANSPORTE ( ) ACESSO AO PROGRAMA DE SAUDE DA
FAMILIA ( )LISTADEFREQUENCIA ( ) PARTICIPACAO DE
ACOMPANHANTE () ASSISTENCIA PEDAGOGICA ( ) READEQUACAO
ARQUITETONICA ( )EQUIPAMENTOS ( )  CAPACITACAO  DOS
PROFESSORES (  )CAPACITACAO DOS AGENTES COMUNITARIOS DE
SAUDE ( ) ENVOLVIMENTO DAFAMILIA () ENVOLVIMENTO DA
COMUNIDADE  ( )OUTROS, ESPECIFICAR:

12. COMO E FEITO O ACOMPANHAMENTO PELOS TECNICOS DOS CENTROS
DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS) PARA EFETIVACAO DA
PARTICIPACAO DOS BENEFICIARIOS DO BPC E DE SEUS FAMILIARES COM
VISTAS A SUPERACAO DAS BARREIRAS ENCONTRADAS PARA GARANTIA E
ACESSO ESCOLAR?
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13. OS TECNICOS DOS CENTROS DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL
(CRAS) PARTICIPAM DAS ACOES INTERSETORIAIS DESENVOLVIDAS JUNTO
AO GRUPO GESTOR DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA, PARA SUPERACAO
DOS OBSTACULOS DE ACESSO E PERMANENCIA NA ESCOLA DOS
BENEFICIARIOS DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA? E QUAIS AS
ESTRATEGIAS DE ACAQ?

14. COMO E FEITA A ORIENTACAO, ACOLHIDA E ENCAMINHAMENTO
IMEDIATO DOS BENEFICIAARIOS DO BPC E DAS FAMILIAS AOS SERVICOS DA
REDE SOCIOASSISTENCIAL DE QUE NECESSITAM?

15. O CENTRO DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS) EXECUTA
ATIVIDADES COM O OBJETIVO DE PROMOVER A TROCA DE EXPERIENCIAS,
O FORTALECIMENTO DOS VINCULOS FAMILIARES E COMUNITARIOS, ALEM
DA INCLUSAO NOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAS E DE OUTRAS
POLITICAS PUBLICAS AOS CUIDADORES DOS BENEFICIARIOS DO BPC?
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16. FACA OS COMENTARIOS QUE DESEJAR NECESSARIO PARA
COMPLEMENTAGOES DAS INFORMAGCOES DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA:
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ANEXOH
ROTEIRO DE ENTREVISTA COM BENEFICIARIOS DO BPC OU DE SEU(S)
RESPONSAVEL (EIS) LEGAL (IS) NO MUNICIPIO DE PALMAS —TO

1. SIGLA DO NOME:

2. IDADE:

3. ESCOLA:

4. COMO VOCE E SUA FAMILIA CONHECERAM O PROGRAMA BPC NA
ESCOLA?

( ) ATRAVES DO CRENTRO DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS)
( ) ATRAVES DO INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDADE SOCIAL (INSS)

( )ATRAVES DA REDE PUBLICA DE ENSINO

( )ATRAVES DOS AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE

( ) ATRAVES DA COMUNIDADE

( ) OUTROS, ESPECIFICAR;

5. QUANDO CONHECERAM O PROGRAMA, TEVIRERAM VONTADE DE
PARTICIPAR?
( )SIM ( )NAO  POR QUE?

6. EXISTE ACESSO FACILITADO DE TRANSPORTE PUBLICO PARA GARANTIR
A FREQUENCIA ESCOLAR?
()SIM ( )NAO POR QUE?

7. VOCE PODE CONTAR COM A ORIENTACAO DO CENTRO DE REFERENCIA
SOCIAL (CRAS)PARA O ACESSOAO PROGRAMA BPC NA ESCOLA E DEMAIS
NECESSIDADES APRESENTADAS PARA FREQUENCIA ESCOLAR?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?
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8. VOCE OU SUA FAMILIA PARTICIPA DE ATIVIDADES SOCIOEDUCATIVAS
COM O OBJETWVO DE PROMOVER A TROCA DE EXPERIENCIAS, O
FORTALECIMENTO DOS VINCULOS FAMILIARES E COMUNITARIOS, ALEM DA
INCLUSAO NOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAS E DE OUTRAS POLITICAS
PUBLICAS NOS CENTROS DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS)?
( )SIM ( )NAO

( ) SE SIM, QUAIS SAO ESSAS ATIVIDADES?

( ) SE NAO, POR QUE?

9. VOCE GOSTA DE PARTICIPAR DAS ATIVIDADES ESCOLARES DA REDE
PUBLICA DE ENSINO?
( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?

10. VOCE GOSTA DE PARTICIPAR DAS ATNIDADES DO CENTRO DE
REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL (CRAS)?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?

11. VOCE ACREDITA QUE ESSAS ACOES DE INCLUSAO E
FORTALECIMENTOS DE VINCULOS COMUNITARIOS SAO SUFICIENTES PARA
GARANTIR ACESSO, PERMANENCIA E SUCESSO ESCOLAR?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?

12. O QUE VOCE GOSTARIA QUE MUDASSE OU ACRESCENTASSE NO
PROCESSO DE INCLUSAO SOCIAL PARA EFETIVACAO DOS DIREITOS
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SOCIAIS DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA NO PROCESSO DE ENSINO-
APRENDIZAGEM DA REDE PUBLICA MUNICIPAL?

13. O PROGRAMA DE SAUDE DA FAMILIA POSSUI ATENDIMENTO
ESPECIALIZADO PARA ACOMPANHAMENTO DE SUAS NECESSIDADES
BASICAS E DE ESCOLARIZACAO?

( )SIM ( )NAO

( ) SE NAO, POR QUE?

14. FAGCA OS COMENTARIOS QUE DESEJAR NECESSARIO PARA
COMPLEMENTACOES DAS INFORMACOES DO PROGRAMA BPC NA ESCOLA:




