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Uns queriam sapato novo; outros, ter pés.

Uns queriam um carro; outros, andar.
Uns queriam o supérfluo; outros, apenas 0 necessario.
Ha dois tipos de sabedoria: a inferior e a superior.

A sabedoria inferior € dada pelo quanto uma pessoa sabe e a superior € dada pelo quanto ela
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a superior alivia, a inferior culpa;

a superior perdoa, a inferior condena.

Tem coisas que o coragdo s6 fala para quem sabe escutar!”
Chico Xavier



RESUMO

O direito das criancas e adolescentes a convivéncia familiar e comunitaria — previsto no Art.
227 da CF/88 e firmado pelo ECA e demais marcos normativos e regulatérios — tema que
ganha espacgo no cenario nacional. O Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
(SCFV) e o Servigo de Protecdo e Atendimento Integral & Familia (PAIF) formam dentro da
Protecdo Social Basica (PSB) os principais servi¢os direcionados ao trabalho social com
familias, previsto na PNAS (2004) e desenvolvem suas acBes de forma articulada
intersetorialmente. Diante disso o problema que envolve o estudo neste TCC é: Como tem
acontecido o dialogo e fluxo de trabalho entre os servicos referenciados no CRAS (PAIF e
SCFV), no encaminhamento, admissdo e acompanhamento de criancas e adolescentes junto
ao SCFV, de modo a assegurar 0 que esta previsto nos marcos normativos e regulatérios da
Politica de Assisténcia Social? Definido o problema de pesquisa cumprimos com cinco
objetivos especificos que nos ajudaram a responder tal problema: a) mapear as organizacGes
sociais que realizam conveniamento para execucdo do SCFV em Séao José; b) caracterizar o
perfil dos usuérios (criangas, adolescentes e familias) do SCFV, comparando-0s com 0s
grupos prioritarios estabelecidos pela Resolu¢do do CNAS 109/2009 (BRASIL, 2009c), c)
identificar os critérios de admissdo de criancas e adolescentes nesses servi¢os conveniados e
como tem sido a relagdo com o CRAS no encaminhamento e acompanhamento; d) identificar
nas organizacgdes conveniadas os objetivos definidos para execugdo do SCFV, as motivagdes
para terem se tornado um Servico de Convivéncia da Assisténcia Social e seu conhecimento
sobre 0 que prevé a Resolucdo 109 referente ao SCFV; e) analisar os documentos
institucionais, em especial o projeto politico-pedagdgico dos SCFV das organizacdes
conveniadas para a execugdo desse servico da assisténcia social. Para nos aproximarmos de
uma resposta, utilizamos como metodologia a pesquisa quantiqualitativa, por meio de
entrevista semiestruturada realizada com cinco das seis instituicdes que executam o SCFV e
analise de documentos. Os resultados apontaram que, das seis instituicdes que executam o
SCFV, cinco sdo Organizagdes da Sociedade Civil (OSCs), em regime de cofinanciamento, e
um unico servico é executado pelo poder publico. Os resultados ainda sugerem que ndo ha
uma articulacdo entre o PAIF e o SCFV, tanto no que se refere ao encaminhamento das
criangas, adolescentes e suas familias quanto em relacdo ao seu acompanhamento. A partir
deste estudo, ficou evidente que tanto a gestdo municipal da assisténcia social do municipio
de Sdo José quanto as instituicbes que executam o SCFV precisam de forma rapida e
apropriada ter clareza conceitual, metodoldgica e operacional sobre o que &, para que serve e
como se operacionaliza o SCFV para que efetivamente se cumpra 0 que esta previsto nos
documentos regulatorios da PMAS (incluindo a proposta de reordenamento dos SCFV). Essa
necessidade urgente visa diminuir a lacuna existente entre o tempo de existéncia da PMAS e a
sua efetiva operacionalizacdo, além de fortalecer as agdes integradas entre CRAS/PAIF e
SCFV de forma a contribuir para que as familias acompanhadas pela PMAS tenham as
condigcdes objetivas e subjetivas para cuidar e proteger suas criancas e adolescentes,
assegurando-lhes concretamente a vivéncia do direito a convivéncia familiar e comunitaria
previsto pelo ECA.

Palavras-chave: Direito a convivéncia familiar e comunitaria. Crianca e adolescente. Politica
Publica. Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos.
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1 INTRODUCAO

As politicas sociais brasileiras, sobretudo a partir do século XXI, tém considerado
a familia um espaco privilegiado de protecédo social, exercendo uma participacdo fundamental
no cuidado, formag&o e educacdo das criancas e adolescentes (RIZZINI et al, 2007).

Nesse processo histdrico, a assisténcia social — reconhecida pela primeira vez na
Constituicao Federal de 1988 (CF/88) (BRASIL, 1998) como uma politica pablica que integra
as bases do tripé da seguridade social, junto a satde e a previdéncia, definida como direito do
cidaddo que dela necessitar, independentemente de contribui¢do, como garante o Art. 203 da
CF/88 — incorporou mudancas no padrdo de protecdo social na perspectiva de direitos. Ao
integrar o corpo das politicas publicas, a assisténcia social definiu como diretriz a
matricialidade sociofamiliar no ambito da gestdo do atendimento as necessidades sociais,
advindas dos processos histdricos de exclusdo sociocultural e econémica que tém regerado
fragilidades e contradi¢cbes sociais (BRASIL, 2004), sendo as criangas e adolescentes
importantes segmentos afetados por essa estrutura socioecondmica desigual.

Nesse mesmo percurso, historicamente o campo do atendimento as criangas e
adolescentes brasileiros foi organizado de forma a segregar, catalogar por meio das
desigualdades sociais criangcas e adolescentes, culpabilizando-os e a suas familias pelas
consequéncias perversas do sistema desigual existente no Pais. Foi a partir da CF/88
(BRASIL, 1988) e, posteriormente, ao Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA), Lei
8.069/1990 (BRASIL, 1990), que a garantia de direitos humanos fundamentais foi estendida a
todas as criancas e adolescentes, exigindo mudancas paradigmaticas de conteido, método e
gestdo no tratamento destinado as criangas, adolescentes e suas familias. Nesse sentido, uma
grande mudanga nos marcos normativos e regulatorios da infancia e adolescéncia foi ter
elevado a condicdo de direito humano fundamental de todas as criancas e adolescentes a
convivéncia familiar e comunitaria.

Assim, o ECA define que todas as criancas e adolescentes sao sujeitos de direitos,
pessoas em condi¢do peculiar de desenvolvimento, prioridade absoluta na formulagéo e
execucao de politicas publicas (por meio de acOes e servigos), para que possam desenvolver
social e pessoalmente suas potencialidades.

A materializacdo dos direitos a serem garantidos as criancas e adolescentes é feita

por meio de politicas publicas e sociais, programas, acdes e servigos, sendo organizados a
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partir do Sistema de Garantia de Direitos (SGD).* Por ser complexa essa concretizacéo, esse
conjunto de acdes necessérias deve estar fundamentado no principio da incompletude
institucional e ou intersetorialidade entre as politicas. Dessa forma, as diferentes politicas —
entre elas a de assisténcia social — deve dialogar permanentemente com a politica de atencao
a crianca e ao adolescente de modo a assegurar integralmente a promocao, protecdo e defesa
de seus direitos previstos no artigo 4° do ECA.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (BRASIL, 2004), por sua vez,
organizou seu sistema de protecéo social a partir da Protecdo Social Basica e Especial.? Em
relacdo a Protecdo Social Bésica, 0s servi¢os sdo organizados e executados, conforme a PNAS
e Tipificagdo dos Servigos Socioassistenciais (BRASIL, 2009b), nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS), em trés principais servicos que vao atender as demandas das
familias, incluidas suas criancas e adolescentes, que buscam na assisténcia social apoio
publico para suas necessidades. E dentro desse contexto que se insere 0 nosso objeto de
estudo.

O Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), executado na
Protecdo Social Basica (PSB) e regulamentado pela Tipificacdo Nacional de Servicos
Socioassistenciais (BRASIL, 2009c), apresenta carater preventivo e de inclusdo social e esta
referenciado ao Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS). Esse servigo deve se
articular com outro importante servico: Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
(PAIF), considerado a “porta de entrada da prote¢do social”. O SCFV é um importante avanco
na politica de assisténcia social. Em 2003, por meio da Resolucdo do CNAS 01/2013
(BRASIL, 2013Db), foi reordenado como servico de complementacdo ao trabalho social com
familias, prevenindo a ocorréncia de situacGes de risco social. Ele materializa a possibilidade
de recuperacdo em situagoes de vulnerabilidade ou em casos de violagéo de direitos. O SCFV

ndo se caracteriza como contraturno escolar, devido as vivéncias sociais que 0 Servico prevé

! O ECA traz um novo modelo de organizago e gestdo da promog#o, protecdo e defesa dos direitos da crianga e
do adolescente. Propde que a politica de atendimento — que reGne as diferentes politicas que asseguram 0s
diferentes direitos previstos em seu Art. 4° — deve ser realizada “através de um conjunto articulado de acGes
governamentais e ndo governamentais da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios” (Art. 86).
Esse conjunto articulado que assegura a protecdo integral é denominado de Sistema de Garantia de Direitos
(SGD) (DIGIACOMO, 2013).

% A Protegdo Social Especial ¢ modalidade de atendimento socioassistencial destinada a familias e individuos
que se encontram em situacdo de risco social e pessoal, por ocorréncia de abandono, maus-tratos fisicos e ou
psiquicos, abuso sexual, uso de substancias psicoativas, cumprimento de medidas socioeducativas, situagdo de
rua e situacdo de trabalho infantil, entre outros. A Protecdo Especial esta dividida em Média e Alta
Complexidade (BRASIL, 2004, p. 37). Os servigos da Média Complexidade oferecem atendimento a familias e
individuos com direitos violados, mas cujos vinculos familiares ndo foram rompidos. Ja na Alta Complexidade,
sdo aqueles que garantem protecdo integral para familias e individuos sem referéncia e ou situacdo de ameaca,
necessitando serem retirados do nucleo familiar e passar por um processo de institucionalizagéo.
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em conjunto com os demais projetos e programas da Protecdo Social Béasica desenvolvidos no
territdrio de abrangéncia do CRAS e que deve ser articulado ao PAIF para que possa cumprir
de maneira efetiva os preceitos definidos na Tipificagdo Nacional dos Servicos
Socioassistenciais, definidos pela Resolu¢do do CNAS 109/2009 (BRASIL, 2010).

E importante destacar que a PNAS prevé o fortalecimento de vinculos familiar e
comunitario e que o SCFV, no que lhe concerne, € um servico voltado para o atendimento dos
membros da familia, e sua principal estratégia de acdo ¢é a oferta de momentos de convivéncia
entre 0s usuarios nos grupos. De acordo Resolucdo do CNAS 109/2009, o publico atendido
pelo SCFV esta organizado em quatro grupos etarios: criancas de até 6 anos; criancas e
adolescentes de 6 a 15 anos; adolescentes e jovens de 15 a 17 anos e idosos com 60 anos ou
mais (BRASIL, 2009c). A politica também prevé garantia de direitos sociais, que devem ser

materializados por meio de politicas pablicas, programas sociais e servicos:

Quando a Constituicdo Federal de 1988 afirmou que a assisténcia social era um
direito de todas as pessoas, a luta por tirar esse direito do papel contou com trés
marcos até a instituicio do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS): a edicio
da Lei Organica da Assisténcia Social em 1993; a publicagéo, em outubro de 2004,
da nova Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) onde foi definido o modelo
de gestdo para a nova politica de seguridade social, o0 SUAS; e a publicacdo, em
julho de 2005, da Norma Operacional Béasica do Sistema Unico de Assisténcia
Social (NOB/SUAS), que disciplina a gestdo e a politica de Assisténcia Social nos
territérios e define os pardmetros para a regulamentagdo e implantagdo do SUAS
(BRASIL, 2007, p. 14).

Os questionamentos em torno do tema comecaram a aparecer a partir do Estagio
Curricular Obrigatério | e Il realizados no Educandario Santa Catarina, uma organiza¢ao ndo
governamental que atende criancas e adolescentes entre 9 meses e 12 anos de idade,
localizada no bairro do Rocado no municipio de Sao José (SC). Nessa instituicdo, entre seus
projetos e programas de atendimento as criancas e adolescentes, conforme previsto em sua
missao institucional e estatuto legal, a instituicdo possui como um dos programas existentes o
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), estando referenciada na rede
socioassistencial da Politica Municipal de Assisténcia Social como tal.

O cotidiano na instituicdo e a forma de entrada (admissdo) das criangas e
adolescentes, especificamente nesse Servigo, nos levaram a questionamentos de como tem
sido a articulagdo com o PAIF/CRAS nas demais instituicdes do municipio que executam o
SCFV. Fizemos, entdo, os questionamentos a seguir. As organiza¢Ges conveniadas a
Secretaria Municipal de Assisténcia Social de S& José sdo conhecedoras dos
grupos/segmentos prioritarios para admissdo nesse servigo? Sabem elas que é fundamental
uma real articulagdo, comunicacéo e fluxo de atendimento entre o PAIF e o SFCV, tendo em
vista que o Servico se constitui pela Resolugcdo do CNAS 109/2009 (BRASIL, 2009c), como
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complementacdo ao trabalho social com familias e prevencdo a situacGes de ocorréncia de
situacOes de risco social? Como tem sido o processo de selecdo e admissdo de criangas e
adolescentes gque se encontram frequentando o SFCV? Como se tem dado a articulacdo entre
esses dois servicos referenciados no CRAS de modo a garantir 0 que preveem as
determinacdes legais (normativas e regulatorias) da Assisténcia Social?

Diante desses questionamentos, o problema de pesquisa é: “Como tem acontecido
o diadlogo e fluxo de trabalho entre os servicos referenciados no CRAS (PAIF e SCFV), no
encaminhamento, admissao e acompanhamento de criancas e adolescentes junto ao SCFV, de
modo a assegurar 0 que estd previsto nos marcos normativos e regulatorios da Politica de
Assisténcia Social?”.

Definido o problema de pesquisa, temos como objetivo geral analisar a articulagao
intrassetorial entre o Servigo de Protecdo e Atendimento a Familia (PAIF) e o Servigo de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), ambos referenciados no CRAS, na
insercdo de criancas e adolescentes no SCFV, de forma a garantir a complementacdo do
trabalho social com familias e prevenir situacbes de risco social. Entre os objetivos
especificos, estabelecemos: a) mapear as organizagdes sociais que realizam conveniamento
para execucdo do SCFV em Sdo José; b) caracterizar o perfil dos usuérios (criancas,
adolescentes e familias) do SCFV, comparando-0s com 0s grupos prioritarios estabelecidos
pela Resolucdo do CNAS 109/2009 (BRASIL, 2009c), c¢) identificar os critérios de admissao
de criancas e adolescentes nesses servi¢cos conveniados e como tem sido a relagdo com o
CRAS no encaminhamento e acompanhamento; d) identificar nas organizacGes conveniadas
0s objetivos definidos para execucdo do SCFV, as motivacOes para terem se tornado um
Servico de Convivéncia da Assisténcia Social e seu conhecimento sobre o que prevé a
Resolucdo 109 referente ao SCFV; e) analisar os documentos institucionais, em especial 0
projeto politico-pedagdgico dos SCFV das organizagdes conveniadas para a execucao desse
servigo da assisténcia social.

Quanto a metodologia, definimos como base de estudo a abordagem
quantiqualitativa, tendo em vista que entre quantidade e qualidade ndo h& contradicdo, pelo
contrario, sdo complementares, constituindo-se em faces diferenciadas do mesmo fenémeno
(OLIVEIRA, 2008):

Adotar a pratica de combinar técnicas de anélise quantitativa com técnicas de anélise
qualitativa proporciona maior nivel de credibilidade e validade aos resultados da
pesquisa, evitando-se, assim, o reducionismo por uma sé opgao de andlise. [...] fazer
pesquisa ndo é acumular dados e quantificd-los, mas analisar causas e efeitos,
contextualizando-0s no tempo e no espaco, dentro de uma concepgdo sistémica
(OLIVEIRA, 2008, p. 39-40).
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Do ponto de vista da execugdo, a pesquisa se enquadra como pesquisa empirica,
pois trabalhamos com a realidade dos dados coletados a partir da inser¢do dos sujeitos nos
espacgos sociais e institucionais. Quanto ao procedimento de coletas para a base de dados,
serdo utilizadas fontes primarias:

a) Entrevistas semiestruturadas: por meio de um questionario com roteiro de perguntas
tendo como sujeitos da pesquisa: um Coordenador Geral dos CRAS de Sé&o Jose e ou
um assistente social do PAIF de cada CRAS e um assistente social de cada instituicao
conveniada para execuc¢do do SCFV.

b) Instrumento de coleta de Dados (ICD) com perguntas fechadas: para elaborar a
caracterizacdo do perfil dos usuarios (criancas, adolescentes e familias) do SCFV.

No que se refere as fontes secundarias:

a) Documentos institucionais: da Politica de Assisténcia Social, tais como: Perguntas

Frequentes: Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) (BRASIL,
2015); Orientagbes Técnicas sobre o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos para Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos (BRASIL, 2010); Tipificacdo
Nacional de Servicos Socioassistenciais (BRASIL, 2009c), PNAS (BRASIL, 2004);
Resolucdo 01/2013 do CNAS (BRASIL, 2013b); da area da Crianca e do Adolescente:
Lei 12.010/ 2009 (BRASIL, 2009a), além de legislacdes do ECA e do Plano Nacional
de Convivéncia Familiar e Comunitaria (BRASIL, 2006a); Das instituicdes

conveniadas para o SCFV: projeto politico-pedagogico do SCFV.

Este Trabalho de Conclusdo de Curso esta organizado em quatro capitulos. No
capitulo dois faremos uma breve abordagem sobre os conceitos de familia, politica social e
trabalho com familias.

O capitulo trés versara sobre a convivéncia familiar e comunitaria como um
direito humano das criancas e adolescentes. Para tanto, contextualizaremos desde a repressiva
doutrina da situacdo irregular, perpassando pelos Cddigos de 1927 e 1979 até a doutrina de
protecdo integral, culminando no Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA) (BRASIL,
1990). Por fim faremos uma breve discussao sobre o Plano Nacional de Promogéo, Protecdo e
Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitéria
(PNCFC) (BRASIL, 2006a), que vem ganhando espago como referéncia politica no acesso a
esse direito.

No quarto capitulo, apresentaremos os resultados e analises a partir da proposta
metodoldgica para melhor compreendermos a articulacdo intersetorial entre o SCFV —
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executado no municipio de Sdo José — e o CRAS/PAIF e responder ao problema proposto
neste trabalho de concluséo de curso.

Pretendemos com este estudo qualificar o debate acerca da relevancia do SCFV na
garantia dos direitos da crianca e do adolescente e enfatizar a importancia de se atentar as
definicBes estabelecidas na politica de assisténcia social para que possamos consolidar o
SCFV como um servico complementar ao trabalho social com familias e de prevengdo a

ocorréncia de situagdes de risco.
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2 FAMILIA E PROTECAO SOCIAL

Para fundamentarmos nosso objeto de pesquisa, julgamos necessario fazermos
uma discussdo sobre familia no contexto da politica publica social, tendo em vista que 0s
Servicos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos integram a estrutura material do
Estado, tendo como foco criangas, adolescentes e suas familias.®

Ao entender a familia como um fendémeno social, inicialmente far-se-a uma breve
discussdo conceitual a partir das principais vertentes socioldgicas e de seus precursores para,
em seguida, trazer o debate atual brasileiro sobre familia. Por fim, discutiremos a familia no
contexto do trabalho social desenvolvido pela politica publica de assisténcia social, l6cus

onde se estruturam as a¢Ges do SCFV direcionadas as criancas e adolescentes brasileiros.

2.1 Principais vertentes sociol6gicas sobre o conceito de familia: introduzindo a

discussdo

Sierra (2011) aponta que, na sociedade moderna (apds o século XX), valorizam-se
os sentimentos e as afinidades de um casal no qual o significado de familia moderna se
associa ao de familia nuclear, que é defendida pela vertente funcionalista.

A sociedade moderna e industrializada, tendo atravessado questdes, como
migracdo, diferencas de classes e diferencas de etnias, entre outras, passa a ser objeto de
estudo de pensadores, pois eles se questionam se ha algo em comum entre as familias,
havendo ainda o consenso da “familia sagrada dentro do casamento”.

A familia é, portanto, considerada um grupo doméstico que torna possivel a vida
na sociedade, pois reproduz a cultura de valor na protecdo e guarda das criangas, nos
sentimentos de intimidade e de reciprocidade que dentro dela séo valorizados como unidade
responsavel por uma série de fungdes.

Na vertente estruturalista, Levi-Strauss (1908-2009), pensador de referéncia,
identifica em seus estudos trés tipos de relacfes que explicam o parentesco: a alianca, que se
estabelece entre o marido e a mulher, a relagéo de filiagéo entre pai e filhos, e a relagéo de
consanguinidade entre irm&os. Aponta ainda que nenhuma familia vive sozinha, havendo uma
interdependéncia entre elas, constituindo-se assim a base humana da sociedade. E

complementa designando a familia como grupo social com pelo menos trés caracteristicas: 1)

® E sabido que, na estrutura da PNAS, existe o SCFV para idosos, contudo ndo se refere aos sujeitos do nosso
estudo, ndo sendo, portanto, mencionado neste TCC.
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tem sua origem no casamento; 2) sdo formadas por marido-esposa-filhos (nascidos do
casamento), porém sdo aceitos outros parentes junto ao ndcleo familiar; 3) devem ser
regulados por lacos legais, direitos e obrigacGes econdmicas ou religiosas, ainda que se
admita a inclusdo de outros parentes, sendo esse grupo regulado por lagos legais, direitos e
obrigacBes econdmicas ou religiosas (LEVI-SRAUSS apud SIERRA, 2011).

Na vertente funcionalista, Talcott Parsons (1902-1979), o precursor dessa teoria,
organiza seus estudos fundamentado no modelo de familia conjugal norte-americana de classe
média que vive nos centros urbanos nos anos 1950. Dentro dessa l6gica funcionalista, Parsons
(1966) — preocupado em explicar o funcionamento da sociedade, e ndo necessariamente seus
conflitos sociais e suas contradicdes — pensa a sociedade como um sistema formado por
quatro subsistemas interdependentes: o cultural, o politico, o econdmico e o social.* Assim,
em uma sociedade desenvolvida, urbanizada, industrializada e capitalista, o objetivo era olhar
para essa mesma sociedade preservando o seu funcionamento harmonioso e “normal”. Por
isso era tdo importante que valores, normas e papéis fossem definidos.

Na teoria parsoniana, a familia é aquela que preenche as condicGes psicologicas
necessarias ao processo de socializacdo da crianca e do adulto. Ao entender que sua fungéo é
a de socializar as criangas (sendo a mulher o principal agente dessa socializagéo) e regular o
equilibrio da personalidade dos adultos, o sujeito s6 dara certo em uma familia que tiver sido
competente para garantir-lhe uma adequada socializagdo e um adequado desenvolvimento de
sua personalidade. Aqueles sujeitos, portanto, que apresentavam problemas na sociedade eram
consequéncia de uma familia que ndo estava capacitada para educar aquela crianca ou aquele
adolescente, ndo considerando os fatores externos em sua leitura. O desenho, ou tipologia, da
familia nessa vertente tedrica é a familia nuclear (pai, mée e filhos). Apresenta o papel do pai
como sendo o provedor, e o da mde como cuidadora responsavel tanto pela criacdo dos filhos
dentro da casa quanto pela manutengao do controle das emocdes no lar.

As concepcdes defendidas por Parsons (1966) — de que a familia tem um
importante papel de controle social — s&o disseminadas por meio das orientagbes de
diferentes profissionais (entre elas, da psiquiatria, psicologia, servigo social e pedagogia) que
tém na familia seu objeto de intervencdo social, promovendo o “ajustamento e favorecendo a

sua adaptagdo ao sistema”.

*Segundo Parsons (1966), o sistema cultural desempenha a funcdo de manutencdo dos padrdes; ao sistema
politico se atribuem os objetivos sociais; o sistema econdmico é encarregado da adequagdo dos sujeitos, e ao
sistema social é incumbida a integracdo das unidades em exercicio (PARSONS, 1966).
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A vertente interacionista® tem como principal preocupacao a familia como espaco
de vivéncia que se adapta, se mantém e se perpetua. Preocupa-se também em observar a
interacdo simbolica entre os membros da familia, se importando com a linguagem. Nessa
perspectiva, as pessoas ndo desempenham papéis prontos — diferentemente do pensava
Parsons (1966) —, mas os papéis sdo criados e recriados conforme a situacdo, e a familia é
um grupo social primario, é uma coletividade intima onde o individuo vive a experiéncia da
unidade social. Valoriza-se a interacdo dos membros da familia, onde as regras de
convivéncia devem ser negociadas, dinamicas e permeaveis as mudancas. Os interacionistas
possuem um olhar mais ampliado em relacdo a familia do que os outros autores (SIERRA,
2011).

Essas trés principais correntes socioldgicas influenciaram e ainda influenciam as
diferentes abordagens no contexto social contemporaneo, seja na estrutura politico-
organizativa de agBes desenvolvidas no trabalho social com familias ou nas intervencdes

profissionais realizadas nesse campo.

2.2 Os conceitos de familia: breve abordagem

No decorrer das mudancas mundiais, o Brasil também foi influenciado pelas
transformac0es trazidas pela globalizagdo, que se refletem tanto na sociedade como nas
familias.

Muito embora a pluralidade de formas familiares seja uma constante ao longo da
historia da familia e na contemporaneidade, a familia nuclear ainda constitui o modelo
predominante — muito embora tenha perdido muito sua legitimidade na contemporaneidade
— nas referéncias empiricas e simbélicas (TEIXEIRA, 2013).

Na sociedade contemporanea atual, a dissolucdo dos espacos publicos e privados e
o isolamento da familia nuclear da comunidade e da parentela sdo decorrentes das grandes
transformacgfes promovidas pelo modelo capitalista de producdo e sdo tributarios da
valorizacdo do individualismo burgués, que promove a queda da hegemonia do modelo

patriarcal por destruir suas bases materiais e ideoldgicas de sustentacao.

5Segundo Sierra (2011), o interacionismo simbélico foi a vertente que consolidou os estudos da Escola de
Chicago no periodo de 1915 a 1940, conduzindo a investigagdo sociolégica ao empirismo, visando a resolugdo
de problemas sociais, com especial aten¢ao a imigragéo nos Estados Unidos. Estudando a imigragdo polonesa na
América e as mudancas na familia tradicional ao longo desse processo, destacam-se os autores William Thomas
(1863-1947) e Florian Znaniecki (1882-1958).
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Segundo Sierra (2011), alguns autores® explicam que a processualidade histérica
da constituicdo e reconstituicdo familiar teve como ponto inicial o modelo patriarcal,
importado pela colonizacdo e modificado para as condi¢des do Brasil da época: latifundiario e
escravagista. Esse predominio é questionado por vérios estudiosos que comprovam a
pluralidade das familias brasileiras — de origem africana, indigena e das classes populares
como um todo, como as familias formadas por concubinatos e as chefiadas por mulheres com
seus filhos ou os adotivos, dentre outras.

As mudancas no Brasil do final do século XIX e do inicio do século XX instituem
um novo modelo de familia que se contrapde ao modelo patriarcal ou de familia extensa,’ que
predominava no periodo da colonizagdo e do império.

Os motivos que levaram a passagem da familia extensa para a familia
restrita/nuclear foram o surgimento da urbanizacgéo, o inicio da industrializacdo, a abolicdo da
escravatura e a imigracdo, os quais fazem com que a familia nuclear tenha suas funcbes
redesenhadas, centralizando-se na reproducao social dos seus membros, com privilégios das
funces afetivas e na maior autonomia dos individuos (TEIXEIRA, 2013).

Dentre a estruturacdo do pensamento social sobre familia, o pensamento
higienista, desenvolvido com o intuito da normatizacdo da vida familiar, sobretudo pela
medicina higienista desde a década de 1930, colaborou para transformar a familia na
instituicdo conjugal e nuclear caracteristica dos nossos tempos.

Assim, a medicina higienista estimulou os individuos a serem preocupados com
sua intimidade fisica e emocional, com a privacidade do seu espaco doméstico e familiar, com
a educacdo dos filhos, suscitando o amor maternal e introduzindo os novos cuidados aos
filhos exigidos das mulheres, redefinindo o sentido e relagdo entre amor e sexualidade. Cabe
lembrar que essa Otica higienista era direcionada a familia branca, patriarcal e burguesa, pois
as classes populares erguia-se um mecanismo policialesco e assistencial amparado pelo
Estado normatizador (TEIXEIRA, 2013).

Ja no periodo compreendido como segunda modernidade, que ocorre a partir dos
anos 60, Singly (2007 apud TEIXEIRA, 2013) aponta outras transformagdes importantes,
como a critica liderada pelos movimentos sociais de mulheres e pelo feminismo ao modelo da
“mulher-dona-de-casa”; pela desestabilizacdo do casamento, com a opc¢éo do divorcio; pelas

familias chefiadas por mulheres; pelo crescimento de individuos morando sozinhos e casais

® Teixeira e Canevacci (1987), Figueira (1986), Saffioti (1979), Xavier (1998).
” Familias extensas sdo as familias formadas por pai, mae, filhos, avés e netos ou outros parentes, ou seja, é a
familia formada por trés ou quatro geracoes.
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homossexuais, dentre outros. As conquistas advindas dos movimentos sociais de mulheres e
feministas impactaram caracteristicas de novos arranjos familiares na cena contemporanea
(inicio dos anos 60). A disseminacdo de ideais sobre liberdade, equidade e direitos das
mulheres fortaleceram a busca por mais espaco fora da esfera doméstica e maior
reconhecimento social. A diminui¢do da dependéncia financeira das mulheres, em razdo do
maior alcance ao mercado de trabalho e em novos postos de trabalho — muito embora a
relacdo entre provimentos em decorréncia do trabalho entre homens e mulheres seja desigual
— trouxe rebatimentos nos arranjos e tipologias das familias brasileiras, entre elas, as familias
monoparentais chefiadas por mulheres passam a ter recorréncia maior no espago social
(TEIXEIRA, 2013).

Na familia contemporanea diminui a dependéncia das mulheres, dado o acesso cada
vez maior ao mercado de trabalho, embora ainda desproporcional entre os paises e
em relacdo aos homens, todavia a dupla jornada é o simbolo da manutengdo das
atribuicGes das mulheres & esfera doméstica, assim como a fragilidade conjugal
vulnerabiliza-a ainda mais, dada a redugdo do seu nivel de vida com as separagdes,
que passam a constituir familias monoparentais sob sua chefia, como destaca Singly,
d4 & mulher a possibilidade de s6 viver conjugalmente por motivos amorosos
(SINGLY, 2007 apud TEIXEIRA, 2013, p. 38).

Outra caracteristica da familia contemporanea é a reducdo composta por pequenos
nacleos de pessoas que vivem juntas por consanguinidade ou aliancas, que pode ser um casal
de homem e mulher, ou casal do mesmo sexo e mulheres sem conjuge e os filhos. Esses
arranjos familiares marcados pela autonomia de seus membros podem contribuir para o
espaco individual e para projetos diferentes de vida, inclusive o adiamento de ter filhos, ndo
té-los ou té-los de forma independente, ndo se casar, etc.

Bruchini (1993 apud TEIXEIRA, 2013, p. 23) afirma que, para estudarmos o tema
familia, devemos “dissolver sua aparéncia de naturalidade, percebendo-a como criacdo
mutavel, em constante relacdo com a realidade social”. Ao afirmar a nao naturalidade da
familia, Teixeira (2013) nos remete a reflexdo de que a familia ndo é uma instituicdo natural,
mas social e histdrica, podendo assumir configuracdes diversas em sociedades ou no meio de
uma mesma sociedade, conforme as classes e grupos sociais variados. Nessa perspectiva,
Mioto (1997 apud TEIXEIRA, 2013) diz:

[...] a familia é uma sintese de multiplas determinacGes sdcio-historicas, econdmicas
e culturais, constituindo uma totalidade dinamica e contraditdria; uma institui¢do
social historicamente condicionada, mas também dialeticamente articulada a
estrutura social na qual esta inserida [...]. (MIOTO, 1997 apud TEIXEIRA, 2013, p.
25).

Para Mioto (1997 apud TEIXEIRA, 2013, p. 25), esse entendimento “se

contrap@e ao entendimento de que a familia é um grupo natural, limitado a esséncia bioldgica
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do homem e a sua continuidade através da consanguinidade de filiagao”. Nesse sentido,
Teixeira (2013) visa desfazer a errbnea no¢do de natureza humana a-histérica, com o senso
comum e com as perspectivas que tratam a familia como constante social invariavel.

Para Saraceno, familia “também é o espaco historico e simbolico no qual e a partir
do qual se desenvolve a divisdo do trabalho, dos espacos, das competéncias, dos valores, dos
destinos de homens e mulheres, ainda que isso assuma formas diversas nas varias sociedades.
E completa dizendo que “internamente, também, a familia ndo ¢ homogénea, as relagdes entre
seus membros sdo assimétricas, conservam diferenciacdes de género e de geracdo e sao
hierarquizadas” (SARACENO, 1992 apud TEIXEIRA, 2013, p. 24-25). Somando a essas
reflexdes, a autora discorre sobre outros estudiosos que colaboram com a discussdo sobre
familia e sua processualidade historica na construcdo de seus conceitos. Nessa continuidade,
familia, para Bruschini (1993 apud TEIXEIRA, 2013), é:

Um grupo social composto de individuos diferenciados por sexo e idade, que se
relacionam cotidianamente gerando uma complexa e dindmica trama de emogdes;
ela ndo é uma soma de individuos, mas um conjunto vivo, contraditério e cambiante
de pessoas com sua propria individualidade e personalidade (BRUSCHINI, 1993
apud TEIXEIRA, 2013, p. 25).

Por sua vez, Mioto (1997 apud TEIXEIRA, 2013, p. 25) considera a familia
“como um nucleo de pessoas que convivem em determinado lugar, durante um lapso de
tempo mais ou menos longo e que se acham unidas, ou ndo, por lagos consanguineos”, visto
que “estamos diante de uma familia quando encontramos um espaco constituido de pessoas
gue se empenhem umas com as outras, de modo continuo, estavel e ndo casual [...] quando
subsiste um empenho real entre as diversas geragdes”. Ademais, familia ¢ [...] 0 espaco
privilegiado da historia da humanidade onde aprendemos a ser e a conviver, ou seja, ela € a
matriz da identidade individual e social, portanto, geradora de formas comunitarias de vida e
espacos de protecdo primaria aos seus membros.

Para Kaloustian e Ferrari (1998 apud TEIXEIRA, 2013),

[...] é a familia um espaco privilegiado de socializagdo, de vivéncia das primeiras
experiéncias, de busca coletiva de sobrevivéncia, da protecdo aos filhos e demais
membros, quem propicia os aportes afetivos, onde sdo absorvidos os valores éticos e
humanitarios, e se aprofundam os lacos da solidariedade (KALOUSTIAN e
FERRARI, 1998 apud TEIXEIRA, 2013, p. 25).

Teixeira (2013) indica que fungdes sdo historicamente atribuidas na sociedade
capitalista e vdo desde a reproducdo biologica, material, a reproducdo social de seus
membros, como a manutencdo da estrutura familiar e da sociedade, além de ser também o
I6cus da estrutura psiquica do individuo, como espaco de geracdo de afeto, cuidado,

seguranca, sentimento de pertenca, de grupo, espaco de solidariedade priméaria. E também um
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espaco da reproducdo da hierarquia, da autoridade, da dominagéo pela idade e sexo — logo,
espaco de conflitos e relagéo de forcas.

A instituicdo matrimonial e os papéis sexuais, bem como a divisdo do trabalho e
relacbes hierarquizadas de autoridade ndo desapareceram. A familia nuclear ainda é
predominante, embora tenha perdido muito da sua legitimidade e comporte uma infinidade de
modelos de arranjos familiares. Concordamos com os autores quando afirmam que a familia é
uma instituicdo contraditoria e conflituosa, dissonante e sem ser harmoniosa. Ela expressa e
reproduz relacfes assimétricas entre géneros e geracdes, em termos de poder, de recursos e de
capacidade de negociacdo e, por isso, constituem espagos conflituosos diversificados. Nessa
concepcao, Mioto (1997 apud TEIXEIRA, 2013, p. 25) diz que “a familia ndo ¢ ‘o espago a
priori da felicidade’, que nem sempre ¢é o ‘refugio seguro’, podendo ser o lugar que coloca em
risco a seguranca fisica e emocional de seus membros”.

Por fim, concordamos com Teixeira (2013) ao afirmar que, longe de uma viséo
idealizada de familia, sem conflitos, sem relac6es de dominacdo, de poder e forca, destacam-
se suas contradi¢cbes como fonte de relacdes de violéncia, negligéncia, abandono, de conflito
de geracdes e de relagbes desrespeitosas. E nessas configuragbes de arranjos familiares que é
preciso compreender os desenhos de politica social e o trabalho com familias, e é sobre isso

que trataremos a seguir.

2.3 A Politica Social e o Trabalho com Familias

No debate contemporaneo sobre a relacdo familia e politicas sociais, pontua-se
que a familia sempre desempenhou papel significativo na conformacdo da protecdo social,
constituindo-se “parceira” do Estado.

A forma como a familia é inserida nas politicas publicas ira refletir diretamente na
organizacdo do trabalho com as familias, que € um sujeito privilegiado de intervencdo do
Servico Social, ou seja, interfere diretamente no cotidiano dos servigos, programas e projetos
institucionais.

A tradicdo histérica da organizagdo da assisténcia social foi marcada por
atendimentos categorizados e fragmentados, tendo o0s servicos ordenados a partir de
“situagdes especificas” e “individuos-problemas”. Problemas, como abandono, trabalho
infantil, exploragdo sexual, entre outros, eram atendidos de forma individual e focalizada, e
ndo havia reflexdes sobre a realidade de cada familia.

Ferrari e Kaloustian (KALOUSTIAN, 1994) nos trazem esta reflexéo:
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A familia, enquanto forma especifica de agregacdo tem uma dindmica de vida
propria, afetada pelo processo de desenvolvimento socioecondmico e pelo impacto
da acdo do Estado através de suas politicas econbmicas e sociais. Por esta razéo, ela
demanda politicas e programas préprios, que deem conta de suas especificidades,
quais sejam, a divisdo sexual do trabalho, o trabalho produtivo, improdutivo e
reprodutivo, a familia enquanto unidade de renda e consumo e forma de prestacéo de
servigos em seu espaco peculiar, que é o doméstico (KALOUSTIAN, 1994, p. 12).

As familias empobrecidas sempre foram ligadas a ideia de problema social e de
que seus responsaveis ndo seriam capazes de educar as criangas e proteger seus membros da
marginalidade, da libertinagem e dos vicios. Quer dizer, a pobreza era (e ainda €) vista como
algo irregular. A familia considerada padrdo era a familia nuclear tradicional definida por um
casal heterossexual e seus filhos. Conforme visto nas sec¢Oes anteriores, esse conceito foi
propagado por diversas disciplinas cientificas, inclusive pelo servico social.

Mioto (2004; 2006 apud TEIXEIRA, 2010, p. 4) afirma que o Trabalho Social
com Familias (TSF) se baseia em concepcdes estereotipadas de familias e papéis familiares
centralizados na concepc¢do de familia padrdo, deixando as demais como “desestruturadas”;
focalizacdo no individuo como “desviante” do padrdo com o predominio de propostas
residuais, direcionadas a problemas delimitados e fragmentados da totalidade social e sujeitos
ao trabalho psicossocial individualizante e terapéutico cuja explicacdo estd na familia.
Percebe-se a culpabilizacdo das familias e a tentativa de solucionar problemas, numa
perspectiva focalizadora, em que sdo responsaveis pelo fracasso de seus membros. Os
profissionais julgam os acontecimentos com as familias ndo como algo cotidiano da vida
familiar, mas como resultado de uma familia “desestruturada”, que nao esta “dando certo” e
sem ofertar a ela servigos e agdes preventivas que deem sustentacdo para suas necessidades.

Assim, o Trabalho Social com Familias é centralizado nas familias de baixa renda
consideradas “desestruturadas”, “incapazes”, cujo problema e solucéo estavam concentrados
nelas proprias. Historicamente a assisténcia social trabalhava com as familias nesse sentido e,
por este motivo, os servicos de inclusdo eram praticamente inexistentes (TEIXEIRA, 2010).

Ao longo da historia, vemos que a interferéncia do Estado na familia ocorre desde
0 Estado Moderno, por meio de politicas sociais e legislacdes que determinam as relacoes
familiares a respeito do matriménio, do divorcio, da responsabilidade dos pais, dos deveres,
do direito dos idosos, das mulheres, das criancas e adolescentes, por intermédio de
Constituicdo, Codigo Civil, politicas demogréficas, politicas de controle (ou incentivo) a
natalidade e estratégias padronizadoras da vida familiar que cooperam para formar familias
desejaveis a ordem politica estabelecida (TEIXEIRA, 2013; MIOTO, 2006).



25

A familia de provedor masculino é a perspectiva classica comum & maior parte
dos Estados de Bem-Estar Social, em que os sistemas se desenvolveram com base na
instituicdo do beneficio do seguro social pablico com base na familia do trabalhador. Ou seja,
0 beneficio é concedido diretamente ao trabalhador como provedor do grupo familiar.

Na avaliacdo de Esping-Andersen (1991 apud PEREIRA, 2006, p. 29), o Estado
sempre foi beneficiado pela participagdo voluntaria e autbnoma das familias. Essa
responsabilizacdo tira o foco do Estado e transfere-o para a familia, tratando-o como uma
alternativa em que a politica publica considera — na verdade, insiste — que as unidades
familiares devem assumir a principal de responsabilidade pelo bem-estar social de seus
membros. Isso implica tanto na provisdo de recursos como na exigéncia de uma excessiva
dose de trabalho familiar. Nessa perspectiva, chamada de familista®, h4 uma sobrecarga da
familia na provisdo de recursos e de cuidado.

Teixeira (2013) nos fala que ainda predomina no Brasil, a l6gica familista, embora
haja reconhecimento dos direitos sociais e avang¢o na prote¢éo social. Ela se faz na perspectiva
de ampliar responsabilidades familiares na protecdo de seus membros, ndo rompendo com o
padrdo de funcionalidade social e econémica esperado das familias. Sendo assim, cabe aos
filhos maiores acolher os pais na velhice, na caréncia e na enfermidade.

Em seu Art. 226, a CF/88 (BRASIL, 1988) determina que “a familia, base da
sociedade, tem especial protecdo do Estado”, apoiada também pelo item 3 do Art. 16 da
Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (DUDH): “A familia € o nucleo natural e
fundamental da sociedade e tem direito a protegdo da sociedade ¢ do Estado” (UNESCO,
1998). O reconhecimento de que a familia é a base de tudo é dado nacionalmente também
pelo Estatuto da Criancga e do Adolescente (ECA), Lei 8.069/1990 (BRASIL, 1990); pela Lei
Organica da Assisténcia Social (LOAS), Lei 8.742/1993 (BRASIL,1993) e pelo Estatuto do
Idoso, Lei 10.741/2004 (BRASIL, 2003).

O Estado procura socializar antecipadamente os custos enfrentados pela familia,
sem esperar que a sua capacidade se esgote. Isto se materializa em transferéncias de recursos
ao individuo (ndo a familia) pelo Estado e no provimento especifico e independente de
servicos para o cuidado de criangas, idosos e pessoas com deficiéncia. Os servigcos sdo

amplamente desenvolvidos na direcdo de uma cobertura universal da populacao.

8 Esping-Andersen (1999) destaca o “Familismo”, ou tendéncia familista da politica social, como uma
responsabilizagdo da familia pelo bem-estar de seus membros, incentivada pelas politicas publicas por meio de
beneficios pouco generosos e pelo pouco amparo do Estado, fazendo com que o peso da responsabilidade pelos
servigos de protecdo social recaia sobre as familias.
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Campos e Mioto (MIOTO; CAMPOS, 2003) trazem que o lugar que a familia
ocupa na politica social depende basicamente do equilibrio entre pressdes sobre ela colocadas
e 0s meios proporcionados socialmente para seu desempenho, enquanto instancia posta
conjuntamente ao Estado de Bem-Estar social no processo de reproducéo social.

A partir da CF/88, a assisténcia social passou a fazer parte do tripé da seguridade
social assegurado no Art. 203, em que “sera prestada a quem dela necessitar, independente de
contribui¢do a seguridade social”. Como direito social garantido por meio dos marcos legais,
e ndo mais como préatica clientelista baseada na caridade, a familia deveria ter especial
protecdo do Estado. Porém, apesar de haver esse reconhecimento explicito sobre a relevancia
da familia na vida social e, por isso, digna da protecdo do Estado, tal protecdo entra sempre
em discussdo devido aos sinais cada vez mais fortes de penalizacdo e desprotecdo das
familias. Mioto (2004) ja afirmava que esse paradoxo ndo € novo e nao se resolverd com a
estruturacdo do Estado de Bem-Estar Social, onde ninguém (e nenhuma familia) é totalmente
“autossuficiente”. Na divisdo de tarefas entre géneros e geragdes, se instituiu a familia a tarefa
de grande sustentadculo do sistema de protecdo social (SARACENO, 1997 apud MIOTO,
2004, p. 3).

No desmembramento das premissas constitucionais, temos a Lei Organica de
Assisténcia Social — LOAS (BRASIL, 1993), que prevé a assisténcia social como direito do
cidaddo e dever do Estado, fazendo com que a Politica de Seguridade Social ndo contributiva,
gue atende 0s minimos sociais, aconteca por meio de um conjunto formado pela iniciativa
publica e pela sociedade (BRASIL, 2016b, p. 12).

A LOAS (BRASIL, 1993), PNAS/2004 (BRASIL, 2004) e a NOB/SUAS/2005
(BRASIL, 2005) sdo os marcos legais da politica de assisténcia social e vao apresentar uma
mudanca no padrdo nessa &rea, determinada como politica publica e direito social,
fundamentado no principio democratico do controle social e da descentralizacdo politico-
administrativa. Essas acfes tém em vista a superacdo dos atendimentos fragmentados e
segmentados, tendo a familia como plano de organizacdo dos servigos e sujeitos beneficiarios
da assisténcia social (TEIXEIRA, 2013).

Boschetti (2003 apud TEIXEIRA, 2013, p. 105) aponta os desafios a serem
superados, como a histdrica subjugacdo clientelista em relacdo as acdes e aos servigos; as
praticas pontuais, emergenciais e sem continuidade — logo, sem planejamento — e ainda a
precarizacdo or¢amentaria. Ja Teixeira (2013) pontua a possibilidade de préticas profissionais

inovadoras, fundamentadas na lei a partir das seguintes diretrizes:
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a) a primazia da responsabilizacao estatal na conducéo da politica em cada esfera de
governo, com a implantagdo de equipamentos publicos estatais, como os Centros de
Referéncia de Assisténcia Social — CRAS e os Centros de Referéncia
Especializados de Assisténcia Social — CREAS,

b) a abrangéncia dos direitos e das segurancas afiancaveis, contra riscos pessoais e
sociais a individuos, familia e coletividades, viabilizando um conjunto de servicos,
programas e beneficios de aquisicdo materiais e monetarias, contudo, para além
desses, para incluir também, socioeducativos e socioassistenciais, de convivéncia e
outros, no enfrentamento ndo apenas da pobreza, mas das discriminacdes, estigmas,
exclusdes, vulnerabilidades, fragilidades, riscos tanto decorrentes da pobreza, da
trajetéria do ciclo de vida, da estruturacdo familiar, e outras que comprovam ofensa
a dignidade humana;

c) a territorializacdo da rede socioassistencial;

d) o reordenamento da rede socioassitencial para o atendimento dos sujeitos de
direitos, na direcdo da superacdo de agdes segmentadas, fragmentadas, pontuais,
sobrepostas e assistencialistas (TEIXEIRA, 2013, p. 106).

E, por fim:

[...] a matricialidade sociofamiliar® em que se da primazia a atencéo as familias e
seus membros, a partir do territério de vivéncia, com prioridade aquelas mais
vulnerabilizadas, uma estratégia efetiva contra a setorializagdo, segmentacdo e
fragmentagdo dos atendimentos, levando em consideracdo a familia em sua
totalidade, como uma unidade de intervencgdo; além do carater de atencdo preventivo
da protecdo social, de modo a favorecer os lacos e vinculos sociais de pertencimento
entre seus membros, e romper com o cardter de atencdo emergencial e pds-
esgotamento das capacidades protetivas das familias (TEIXEIRA, 2013, p. 106).

Esses preceitos das legislacbes atuais da assisténcia social, dentre elas a
PNAS/2004 (BRASIL, 2004) e SUAS/2005 (BRASIL, 2005), despertam, de maneira geral,
expectativas e demandas por uma nova ldgica de gestdo, por melhores condicGes de trabalho,
mais profissionais contratados, capacitacdo, novas e melhores estruturas fisicas, com a
insercdo de Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), dentre outros. Outra
expectativa esta relacionada as mudancgas nos processos de trabalhos, no aperfeicoamento de
competéncias e saberes, dentre eles, o trabalho social com familias (TEIXEIRA, 2010).

A PNAS (BRASIL, 2004) parte de uma visdo ampliada de familia, tendo como
referéncia o Programa de Atencdo Integral a Familia (PAIF), que a define do seguinte modo:
“estamos diante de uma familia quando encontramos um conjunto de pessoas que se acham
unidas por lagos consanguineos, afetivos e/ou de solidariedade”; portanto, parte de uma viséo
ampliada de familia. Reconhece, ainda, que “néo existe familia enquanto modelo idealizado, e
sim familia resultante de uma pluralidade de arranjos e rearranjos estabelecidos pelos
integrantes dessa familia” (BRASIL, 2004, p. 28).

® A NOB/SUAS/2005 (BRASIL, 2005) indica a matricialidade sociofamiliar e a territorializacdo com eixos
estruturantes da gestdo do Sistema Unico de Assisténcia Social. Esses eixos significam que a assisténcia social
da prioridade as familias e seus membros a partir do seu territério de vivéncia. Porém, a partir do texto da
PNAS/2004 (BRASIL, 2004, p. 41), podemos analisar a ambiguidade que existe entre reconhecer a familia como
um “espago privilegiado e insubstituivel de protegdo social e socializag@o primdrias, provedora de cuidados aos
seus membros, mas que precisa também ser cuidada e protegida”. A contradigdo se coloca entre resguardar e
cuidar da familia ou proporcionar meios para que a propria familia cuide de seus membros.
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A PNAS/2004 (BRASIL, 2004) tenta superar o modelo fundado na familia
nuclear, porém ainda tem expectativas em relacdo as fungdes familiares: “prover a protecdo ¢
a socializacdo dos seus membros, constituir-se como referéncias morais, de vinculos afetivos
e sociais; de identidade grupal, além de mediadora das relagdes dos seus membros com outras
instituicOes sociais e com o Estado” (BRASIL, 2004, p. 35).

O objetivo do Trabalho Social com as Familias na Prote¢do Social Bésica, de
fortalecer os vinculos familiares antes de seu rompimento, é trabalhar de forma preventiva
para evitar riscos e violacdo de direitos, por meio dos beneficios, programas e trabalho
socioeducativo que visem a autonomia e ao protagonismo desses sujeitos.

No caderno de OrientagcGes Técnicas sobre o PAIF/2012 (BRASIL, 2012), o

Trabalho Social com Familias obteve este conceito:

Conjunto de procedimentos efetuados a partir de pressupostos éticos, conhecimento
tedrico-metodoldgico e técnico-operativo, com a finalidade de contribuir para a
convivéncia, reconhecimento de direitos e possibilidades de intervencdo na vida
social de um conjunto de pessoas, unidas por lagos consanguineos, afetivos e/ou de
solidariedade — que se constitui em um espago privilegiado e insubstituivel de
protecdo e socializacdo primérias, com o objetivo de proteger seus direitos, apoia-las
no desempenho da sua fungdo de protecdo e socializacdo de seus membros, bem
como assegurar o convivio familiar e comunitério, a partir do reconhecimento do
papel do Estado na protecdo as familias e aos seus membros mais vulneraveis. Tal
objetivo materializa-se a partir do desenvolvimento de a¢des de carater “preventivo,
protetivo e proativo”, reconhecendo as familias e seus membros como sujeitos de
direitos e tendo por foco as potencialidades e vulnerabilidades presentes no seu
territorio de vivéncia (BRASIL, 2012, p. 12).

Entende-se assim que o Trabalho Social com Familias se desenvolve no campo da
politica social, estimulado pelos sujeitos demandatarios dos servi¢os socioassistenciais que
tém como referéncia a familia. Cioffi (1998) diz que essa referéncia se baseia na constatacao
de que a familia, independentemente de sua configuracdo, continua sendo espaco privilegiado
de convivéncia humana e, ao lado do trabalho, constitui um dos eixos organizadores da vida
social; a familia, como espaco de protecdo e cuidado, permite que muitas necessidades de
salde e bem-estar ndo se transformem em demandas para servicos sociais; as condicOes de
vida de cada individuo dependem muito mais das condi¢des de sua familia que de sua
situacdo especifica; a avaliacdo das condic¢Ges dos individuos estd muito mais associada as
condic@es de vida de sua familia que de sua posicao individual na sociedade.

A incorporagdo do Trabalho Social com Familias no campo da PNAS/2004
(BRASIL, 2004) esta assinalada por importantes novidades e, no campo de suas premissas,
visa articular o carater protetivo, preventivo e proativo nos servigos socioassistenciais no

sentido de integralidade da atencdo. Assim, € esperado que o TSF
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[...] além de estruturar-se com equipes de referéncia de carater interdisciplinar, seja
balizado pela integracdo entre os diferentes niveis de protegdo e pela
intersetorialidade. Nesse sentido, requer a incorporacdo de aportes tedrico-
metodoldgicos que sustentem uma nova forma de pensar as familias e atuar com
elas, para que se distancie cada vez mais das “formas tradicionais” de intervencdo no
TSF. Como “formas tradicionais”, entende-se aquelas que tendem, por um lado, a
focarem-se na responsabilidade individual das familias no equacionamento de suas
necessidades e de suas dificuldades no exercicio da protecdo social. Por outro lado,
que se modelam em ag0es técnicas que buscam solucionar problemas determinados
de forma pontual, fragmentada e setorizada. Ou ainda orientadas por preceitos
religiosos e marcadas por comportamentos discriminatorios em relagdo as familias e
seus modos de vida (BRASIL, 2016b, p. 17).

As expectativas relacionadas as tarefas e obrigacbes familiares néo
acompanharam o reconhecimento da multiplicidade familiar existente no cotidiano, esses
comportamentos continuam preservados e perpetuados pela perspectiva da politica, ou seja:
“espera-se um mesmo padrdo de funcionalidade, incluindo-se, por exemplo, a manutencéo
dos papéis paterno e materno, conforme estabelecido por Parsons (1902-1979) no modelo de
familia nuclear hd mais de meio século” (CAMPOS; REIS, 2009, p. 45).

Para estabelecer uma politica direcionada a familia, é necessario que se ofertem
servicos de suporte que secundarizem suas funcdes de reproducdo social. E que se oferecam
servicos universais, de acesso local, em quantidade e qualidade, sistematicos e continuados —
servigos que garantam direitos e gerem independéncia para jovens, idosos, mulheres e que
democratizem as relacdes familiares, defendendo e oferecendo servicos que autonomizem os
membros mais fragilizados e dependentes na hierarquia familiar, o que prevé a oferta de todos
0s servicos previstos pelo PAIF nos CRAS e demais equipamentos operacionais de assisténcia
social (TEIXEIRA, 2009).

Desse modo, deve-se declinar o “familismo” como perspectiva de
responsabilizacdo das familias para além das suas possibilidades e que se reforce a
dependéncia dos seus membros com servicos, recursos e apoios familiares e por uma politica
“desfamiliarizante”, na logica de oferecer servigos basicos fundamentais, universais e de
apoio as familias que deem independéncia aos individuos das familias e as leis férreas do
mercado (TEIXEIRA, 2009).

Todas essas referéncias necessitam nao um Estado forte, democrético, capaz de
articular parcerias, mas de um Estado protetivo, gestor, administrador e financiador de
servicos, fundado no principio democratico do controle social e da descentralizacdo politica e
administrativa. Sustentar-se em redes frageis na oferta de servicos, dados os limites da
protecdo oferecida pela iniciativa privada (mercantil e ndo mercantil), é ndo assumir a

responsabilidade publica pela protecédo social (TEIXEIRA, 2009).
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Fortalecer a vida familiar é dar possibilidades nesse contexto de vulnerabilidades
que a desagregam; € ndo reforcar responsabilidades para potencializar as reduzidas ofertas de
servicos publicos e privados (mercantil e ndo mercantil); é ndo reforcar as relacGes de
dependéncia dos individuos para com 0s recursos, servi¢cos e cuidados familiares, mas dar
sustentabilidade material e de servigos para que oferecam protecdo aos seus membros,
cumprindo fungdes que a familia, em decorréncia das contingéncias sociais, econdmicas,

politicas e culturais demonstram dificuldade para exercé-la.
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3 CONVIVENCIA FAMILIAR E COMUNITARIA: um direito humano fundamental
de criancas e adolescentes

A luta pelos direitos de criancas e adolescentes percorreu um longo caminho até
obter importantes conquistas. Assim, para compreender os direitos humanos fundamentais de
criancas e adolescentes no presente momento, € condicdo sine qua non que fagcamos uma
breve retomada do processo historico da garantia de direitos envolvendo criangas e
adolescentes. Para tanto, neste capitulo abordaremos as legisla¢cdes que demarcaram, como
um divisor de &guas, a histéria da infancia e adolescéncia: os Codigos de Menores (1927 —
Decreto 17.943-A e 1979 — Lei 6697/79), o Estatuto da Crianca e do Adolescente (Lei
8.069/1990), a Lei que trata da Convivéncia Familiar e Comunitaria (Lei 12.010/2009), além
do recente Plano Nacional de Promocdo, Protecdo e Defesa do Direito de Criangas e
Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria (PNCCF) (BRASIL, 2006a). Assim, seré
possivel fundamentar a trajetoria desses direitos sustentados em doutrinas que demarcam
ideopoliticamente a processualidade historica. Cabe ressaltar que, atualmente, o referido
PNCFC constitui importante referéncia politica — muito embora ndo tenha toda a visibilidade
que deveria — para assegurarmos o direito a convivéncia familiar e comunitaria como um

direito humano fundamental de criancas e adolescentes.

3.1 Criancas e Adolescentes como Sujeitos de Direitos: 0 ECA como paradigma

O Cdodigo de Menores de 1927 (Cddigo Mello Mattos) (BRASIL, 1927) surgiu em
meio a um contexto em que as lutas sociais estavam intensificadas pelos trabalhadores
urbanos.*® Aparentemente, era o Estado mostrando-se mais atuante nas questdes da infancia
— resultando no enfraquecimento das posicdes ao liberalismo extremo —, porém esse
Codigo de Menores englobou tanto a versdo juridica repressiva e moralista quanto a
higienista, controladora, de protecdo do meio (FALEIROS, 1995).

s 11

Nesse Codigo de Menores (1927), o poder dos pais, denominado “patrio poder”,

era julgado (e ainda o é no presente momento) nos casos de violacdo de direitos cometidos

19 Nesse contexto, os ferroviarios obtiveram a primeira Caixa de Aposentadoria e Pensées por meio da Lei Eloy
Chaves em 1923. Essa lei tratava de um sistema contributivo entre empregados e empregadores por empresas,
estendido gradualmente, em conformidade com as categorias profissionais mais expressivas politicamente e
estratégicas economicamente (BRASIL, 1995).

1 E importante ressaltar que, a partir da promulgac&o da Lei n° 12.010 de 2009 (BRASIL, 2009a), a expressio
“patrio poder” (vinculada a figura paterna) foi alterada para a expressdo “poder familiar”, entrando, dessa forma,
em desuso.
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pelos pais contra os filhos, como o abandono ou maus-tratos. Contudo, esse julgamento por
parte do Estado estava associado as familias menos favorecidas da populacdo, que nédo
dispunham de condi¢des de prover “um ambiente adequado” para a crianca se desenvolver
com salde e seguranca. Assim a crianca e/ou adolescente nessa situagdo passavam a ser
responsabilidade legal do Estado, que assumia sua tutela, observando, sobretudo, sua conduta
moral. Seu encaminhamento ficava a cargo das autoridades determinadas, podendo ser
instituicBes publicas ou privadas (FALEIROS, 1995).
De acordo com Faleiros (1995), no Codigo de Menores de 1927:

O vadio pode ser repreendido ou internado, caso a vadiagem seja habitual. O autor
de infragdo terd prisdo especial. O menor de 14 anos ndo serd submetido a processo
penal de espécie alguma (o que acaba com a questdo do discernimento) e o que tiver
idade superior a 14 e inferior a 18 anos tera processo especial, instituindo-se também
a liberdade vigiada. O trabalho fica proibido aos menores de 12 anos e aos menores
de 14 anos que ndo tenham cumprido instrucdo primaria, tentando-se combinar a
insercdo no trabalho com educagdo. O trabalho noturno e aquele considerado
perigoso & vida, a salde e & moral é vedado aos menores de 18 anos, com multas aos
infratores e direito & fiscalizagcdo. Formaliza-se a criagdo do Juizo Privativo de
Menores e do Conselho de Assisténcia e Prote¢do a indole (boa ou ma) da crianga e
do adolescente ficam a critério do Juiz que tem o poder, juntamente com os diretores
das instituicGes, de definir as trajetorias institucionais de criancas e adolescentes.
Olhar do Juiz deve ser de total vigilancia e seu poder ¢ indiscutivel. O jurista e o
médico representam as forcas hegemdnicas no controle da complexa questao
social da infancia abandonada (FALEIROS, 1995, p. 63, grifo nosso).

O autor explicita de forma clara a perspectiva de que esse Cddigo de Menores
(1927) deveria garantir uma adequagdo constante do comportamento dos “desviantes” ao
padrdo normativo, com viés moralizante e controlador, tendo no ‘“menor”, e
consequentemente em sua familia, os Unicos responsaveis pela sua situacdo-problema.

Em 1941, por meio do Decreto-Lei 3.799, foi instituido o Servico de Atendimento
ao Menor (SAM),* vinculado ao Ministério da Justica e articulado diretamente ao “Juizados
de Menores”.

Conforme Rosa (2001 apud ELESBAO, 2014), 0 SAM tratava-se de um

Orgdo do Ministério da Justica, equivalente ao sistema penitenciario para a
populagdo ‘menor de idade’. Sua finalidade era correcional-repressiva, seu sistema
de atendimento baseava-se em internamentos para os adolescentes autores de
infracdo penal e patronatos para menores carentes abandonados (ROSA, 2001 apud
ELESBAO, 2014, p. 41).

Segundo Faleiros (1995), os objetivos do SAM estavam mais relacionados com a
manutencdo da ordem social do que com a questdo da assisténcia, pois seus objetivos eram

fiscalizar os educandarios particulares, investigar os menores para fins de internacdo e

12 Segundo o Decreto-Lei n° 3.799 em seu Art. 1°, “O Instituto Sete de Setembro, criado pelo decreto n°® 21.548,
de 13 de junho de 1932, e reorganizado pelo decreto-lei n° 1.797, de 23 de novembro de 1939, fica transformado
em Servico de Assisténcia a Menores (SAM), diretamente subordinado ao Ministro da Justica e Negocios
Interiores e articulado com o Juizo de Menores do Distrito Federal” (BRASIL, 2001).
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ajustamento social, realizar atendimento médico-psicopedagogico, abrigar e distribuir os
“menores” pelos estabelecimentos, promover sua colocagdo de “menores”, incentivar a
iniciativa particular de assisténcia a “menores” e estudar as causas de abandono.

A partir de 1960, surgiram inumeras criticas em relacdo ao atendimento ofertado
pelo SAM as criangas e adolescentes, sendo ele entdo denominado de “fabrica de
delinquentes, escolas do crime, lugares inadequados, de sistema desumano, ineficaz e
perverso” (FALEIROS, 1995, p. 73).

Durante o periodo da Ditadura Militar (1964-1985), as politicas sociais tinham
dois objetivos: fortalecer os setores empresariais em nome da economia e atender as
necessidades béasicas da populacdo mais desamparada, acdo que iria refletir diretamente nos
programas sociais do periodo.

Nesse contexto de excecdo aos direitos politicos e civis por parte do Estado,
houve a reformulacdo do Cddigo de Menores de 1927, sendo o 2° Cddigo de Menores
aprovado em 1979 por meio da Lei 6.697/79. No entanto, conforme Silva (2005, p. 32), 0
Codigo de Menores de 1979 “ja4 surgiu defasado para sua época, pois constituia o
prolongamento da filosofia menorista do Codigo Mello Matos, do inicio do século XX”. Esse
Codigo de Menores de 1979 baseava-se ainda na concepcao de situacdo irregular dos menores
de 18 anos, e seu Art. 2° assim o definia:

Art. 2° Para os efeitos deste Codigo, considera-se em situacdo irregular o menor:

| - privado de condicGes essenciais a sua subsisténcia, salde e instrucdo obrigatéria,
ainda que eventualmente, em razéo de:

a) falta, acdo ou omissdo dos pais ou responsavel;

b) manifesta impossibilidade dos pais ou responsavel para prové-las;

Il - vitima de maus-tratos ou castigos imoderados impostos pelos pais ou
responsavel;

111 - em perigo moral, devido a:

a) encontrar-se, de modo habitual, em ambiente contrario aos bons costumes;

b) exploragdo em atividade contraria aos bons costumes;

IV - privado de representacdo ou assisténcia legal, pela falta eventual dos pais ou
responsavel;

V - Com desvio de conduta, em virtude de grave inadaptacdo familiar ou
comunitaria;

VI - autor de infragéo penal (BRASIL, 1979).

Em relagdo aos direitos e ao atendimento das criangas e adolescentes nesse
periodo, o Estado aprovou duas Leis: a) Lei 4.513/64, que estabelecia a Politica Nacional de
Bem-Estar do Menor, determinada para todo o Pais por uma gestdo centralizadora e vertical,
executada no &mbito nacional pela Fundacdo Nacional de Bem-Estar do Menor (FUNABEM)
e pelos 6rgédos executores estaduais chamados de Fundagdo Estadual do Bem-Estar do Menor
(FEBEM); b) a Lei 6697/79 (Codigo de Menores) que tratava da protecdo e vigilancia aos

menores em situacédo irregular, adotando expressamente a Doutrina da Situacdo Irregular, que
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significava protegdo para os carentes e abandonados e vigilancia para os inadaptados e
infratores. Ambas as leis sdo uma tentativa de reformulacdo do Cdédigo de Menores de 1927,

no entanto categorizam a criancga e o adolescente como objetos de intervencao juridica.

O codigo de 1979 define como situacgdo irregular: a privacdo de condicfes essenciais
a subsisténcia, satde e instrucdo, por omissdo, acdo ou irresponsabilidade dos pais
ou responsaveis; por ser vitima de maus tratos; por perigo moral, em razdo de
exploracdo ou encontrar-se em atividades contrarias aos bons costumes, por
privacdo de representacdo legal, por desvio de conduta ou autoria de infracdo penal.
Assim, as condigdes sociais ficam reduzidas a acdo dos pais ou do proprio menor,
fazendo-se da vitima ao juiz o poder de decidir sobre o que seja melhor para o
menor: assisténcia, prote¢do ou vigilancia. Na pratica consagra o que vinha fazendo
a FUNABEM [...] (FALEIROS, 1995, p. 81).

A protecéo especial infanto-juvenil encontra seu marco na Declaragéo de Genebra
de 1924, que determina a necessidade de garantir a crianca uma protecéo especial, seguida em
1948 (em Paris) pela Declaracdo Universal de Direitos Humanos das Nacbes Unidas, que
previa o direito a cuidados e assisténcia especial a infancia. Durante a Ditadura Militar (1964—
1985), o Brasil caminhou na contramé&o da histdria, pois, enquanto o pais organizava seu novo
Caodigo de Menores, baseado na Doutrina da Situacdo Irregular (1979), internacionalmente se
discutia a necessidade de repensar a condi¢do da infancia no mundo, o que resultou na
aprovacdo da Convencdo Internacional sobre Direitos da Crianca em 1989. Contudo, é
importante demarcar que, mesmo num contexto contrario ao que estava acontecendo no plano
internacional, o Brasil assinou em 1959 importante documento,™® denominado: Declaragdo
Universal dos Direitos da Crianca, que representava principios, e ndo obrigacdes, para 0s
Estados que a assinassem (VERONESE, 2006).

O enfrentamento a Ditadura Militar (1964-1985) deu forca social e politica para a
luta pelos direitos humanos, pois o periodo foi de intensa violacdo aos direitos: a populacdo
foi privada de seus direitos econdémicos e sociais, e seus direitos politicos foram reprimidos
sistematicamente por meio de atos, como o Ato Institucional n. 5, em 1968 — que proibia
manifestacdes populares de carater publico —, foram reprimidos os sindicatos e presos lideres
sindicais (BAPTISTA, 2012).

Foi a partir desse momento que nacionalmente a discusséo sobre direitos passou a
ganhar a conotacdo que tem hoje, ganhando espaco em comissdes compostas por juristas,
pessoas ligadas as universidades e aos movimentos sociais, incorporando-se ao discurso
democratico e ganhando espaco, inclusive, entre a imprensa conservadora. Merecem destaque

nesse periodo alguns movimentos significativos, como a Comissdo Pastoral da Terra, os

B3 E certo que a assinatura desse documento estava mais ligada a motivagfes econdmicas do que a uma
preocupacdo garantista com os direitos da crianga e do adolescente, pois a ndo assinatura implicaria, de certa
forma, san¢Bes econbmicas ao Brasil.
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Centros de Defesa dos Direitos Humanos (CNBB), as Comissdes de Justica e Paz, a Ordem
dos Advogados do Brasil (OAB), a Associacdo Brasileira de Imprensa (ABI), as novas
liderancas sindicais e grupos estudantis.

A partir dos anos 80 do século passado, o processo de redemocratizacdo do pais
culminou na Assembleia Nacional Constituinte em 1987, promulgando no ano seguinte a
nova Constituicdo Federal (CF/88), e revelou a urgéncia de mudancas nas politicas publicas e
legislacBes relacionadas a realidade da crianca e do adolescente. Nesse periodo, embalado
pelos tratados e normativas internacionais dos quais o Brasil é signatario, foram assegurados
0s artigos 227 e 228 na CF/88, instituindo-se posteriormente, em 1990, uma Doutrina Juridica
de Protecdo Integral como marco legal para atuacdo do Estado e da sociedade no que se
atribui a crianca e ao adolescente. A Doutrina da Protecdo Integral, materializada no Estatuto
da Crianca e do Adolescente (ECA), Lei 8.069/1990 (BRASIL, 1990), estabelece que crianc¢as
e adolescentes sejam considerados sujeitos de direitos que se encontram em condicdo especial
de desenvolvimento e com prioridade absoluta na garantia e efetivacao de seus direitos.

Liberati (1993) entende que a nova doutrina € integral, porque, dessa maneira,
delibera a CF/88, e também porque se contrapde a Doutrina da Situacdo Irregular (1979), em
que as criangas eram consideradas meros objetos de intervencao juridica quando constatada
uma das situacdes irregulares descritas no Art. 2° do Cddigo de Menores de 1979.

O ECA revoga™ o Cédigo de Menores de 1979 e a lei de criacdo da FUNABEM.
Na visdo de Costa (1995), o ECA é a lei que cria condicGes de exigibilidade para os direitos
da crianca e do adolescente, estando nas normas internacionais, na CF/88 e nas leis. Os
artigos 227 da CF/88 e o Art. 4° do ECA definem:

E dever da familia, da sociedade e do Estado assegurar & crianca, ao adolescente e ao
jovem, com absoluta prioridade, o direito a vida, & salde, & alimentacéo, a educacéo,
ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a
convivéncia familiar e comunitéaria, além de colocé-los a salvo de toda forma de
negligéncia, discriminagdo, exploracdo, violéncia, crueldade e opressdo (BRASIL,
1988 e BRASIL, 1990).

Ainda para garantir as exigéncias do artigo 4° do ECA e complementar as

deliberagdes constitucionais, houve o acréscimo do seguinte paragrafo:

Paragrafo Unico. A garantia de prioridade compreende:
a) primazia de receber protecdo e socorro em quaisquer circunstancias;

 Importante esclarecimento histérico no sentido de que, ap6s a conquista na CF/88, para que se implantasse
uma nova legislacdo especifica para a crianca e 0 adolescentes que revogasse a velha legislagdo, foi criado o
Forum Nacional Permanente de Entidades Ndo Governamentais de Defesa da Crianga e do Adolescente (Forum-
DCA), sendo ele fundamental no processo de elaboragdo da redacéo final do ECA, pois promoveu inmeros
encontros, seminarios e reunides por todo o pais, alcancando um Grupo de Redagao que redigiu o texto que foi
utilizado na elaboracdo do Estatuto.
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b) precedéncia de atendimento nos servicos pablicos ou de relevancia publica;

c) preferéncia na formulagdo e na execucdo das politicas sociais publicas;

d) destinacdo privilegiada de recursos publicos nas areas relacionadas com a
protecdo a infancia e a juventude (BRASIL, 1990).

O ECA (BRASIL, 1990) esta dividido em dois livros: Livro I, que trata da Parte
Geral, abordando os Direitos Fundamentais aqui apresentados: o direito a vida, saude,
alimentacéo, cultura, lazer, profissionalizagéo, liberdade, respeito, dignidade e, em especial,
aqui discutido, o direito a convivéncia familiar e comunitaria. O Livro Il, Parte Especial,
aborda as politicas de atendimento; as medidas de protecdo; as praticas de ato infracional; as
medidas do Conselho Tutelar pertinentes aos pais ou responsavel; o acesso a justica e 0s
crimes e infragGes administrativas.

O ECA constitui um divisor de aguas no trato aos direitos de criangas e
adolescentes, porque, enquanto o Codigo de Menores (1979) vigiava, punia, e
institucionalizava pela simples condicdo de pobreza, o ECA (1990) surgiu como uma lei
universal: em seu Art. 6° consta que devemos levar em conta “0s fins sociais a que ela se
dirige, as exigéncias do bem comum, os direitos e deveres individuais e coletivos, e a
condicdo peculiar da crianca e do adolescente como pessoas em desenvolvimento” (BRASIL,
1990), ou seja, a perspectiva metodoldgica do ECA é esgotar todas as possibilidades
(acessando de forma integrada, por meio do Sistema de Garantia de Direitos) antes de retirar
uma crianca do ambiente familiar e institucionaliza-la. Conforme define o Art. 19, “E direito
da crianca e do adolescente ser criado e educado no seio de sua familia e, excepcionalmente,
em familia substituta, assegurada a convivéncia familiar e comunitaria, em ambiente que
garanta seu desenvolvimento integral” (BRASIL, 1990).

A vista disso, vale ressaltar a Lei 12.010/2009 como importante marco para a
consolidacdo dos direitos da crianca e do adolescente. Essa lei surgiu em consequéncia do
PNCFC/2006 e dispde sobre a sistematica pensada para a garantia do direito a convivéncia
familiar a todas as criangas e adolescentes (Art. 1°, Lei 12.010/09). Dito isso, devemos
complementar o Art. 19 do ECA (BRASIL, 1990), citado acima, com o Art. 19 81° da Lei
12.010/09, que comprova a influéncia do PNCFC:

Art. 19. Paragrafo 1° - Toda crianca ou adolescente que estiver inserido em
programa de acolhimento familiar ou institucional tera sua situacdo reavaliada, no
maximo, a cada 6 (seis) meses, devendo a autoridade judiciaria competente, com
base em relatério elaborado por equipe interprofissional ou multidisciplinar, decidir
de forma fundamentada pela possibilidade de reintegracdo familiar ou colocacdo em
familia substituta, em quaisquer das modalidades previstas no Art. 28 desta Lei
(BRASIL, 2009a).

A legislacdo tem o intuito de garantir que criangas e adolescentes sejam 0 grupo
prioritario na escala de preocupacdo do governo, e seu direito ndo estd assegurado em um
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unico documento normativo. O ECA e, posteriormente, a Lei 12.010 (BRASIL, 2009a), que
trata do direito a convivéncia familiar e comunitaria, sdo marcos normativos fundamentais
para assegurarem os direitos das criancas e adolescentes, em especial 0 direito humano
fundamental a convivéncia familiar e comunitéria.

No entanto, esse estudo ira apresentar também outro importante marco normativo
para o direito da crianca e do adolescente e a manutencdo da garantia do direito a convivéncia
familiar e comunitaria: apresentaremos a seguir o Plano Nacional de Promocéo, Protecédo e
Defesa do Direito de Criangas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitéria
(PNCFC).

3.2 O Plano Nacional de Convivéncia Familiar e Comunitaria e a Politica de Assisténcia

Social: fortalecendo o direito a convivéncia familiar e comunitaria

A legislacdo brasileira garante que criancas e adolescentes tém direito a uma
familia, e que seus vinculos devem ser preservados pela sociedade e pelo Estado, devendo ser
esgotadas todas as possibilidades de preservacdo ligadas ao apoio socioecondmico a
realizacdo de novas formas de interacdo e relacdes afetivas no nucleo familiar. Em caso de
esses vinculos serem rompidos, o Estado deve proteger as criancas e 0s adolescentes,
inclusive no desenvolvimento de programas e projetos que sejam capazes de criar novos
vinculos familiares e comunitarios, porém sempre dando prioridade para os vinculos originais
(BRASIL, 2006a).

Perante o desafio de garantir o que esta prescrito no Art. 227 da CF/88 e no Art. 4°
do ECA (BRASIL, 1990), o Departamento da Crianca e do Adolescente (DCA), do Ministério
da Justica (MJ); a Secretaria de Estado de Assisténcia Social (SEAS), do Ministério da
Previdéncia e Assisténcia Social (MPAS) e o Fundo das Na¢des Unidas (UNICEF) reuniram-
se em 2002 para debater dados exibidos pela Caravana de Direitos Humanos na Camara dos
Deputados sobre os programas de abrigo. A partir dessa discussdo, percebeu-se a necessidade
de ampliar e qualificar o debate e, para tanto, criou-se o “Comité Nacional para
Reordenamento de Abrigos”,"> com a finalidade de estimular mudancas nas politicas e
praticas de atendimento, adequando-se, dessa forma, ao novo modelo proposto pelo ECA
sobre o direito de criancas e adolescentes a convivéncia familiar e comunitaria. Ao final de
trés encontros, o Comité percebeu a importancia de se fazer um levantamento nacional dos

5 0 Comité foi composto pelo DCA, SEAS, Férum Nacional dos Secretérios de Assisténcia Social (FONSEAS),
Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
(CONANDA), Colegiados, Forum Nacional de Conselheiros Tutelares, Rede Nacional de Instituicdes e
Programas de Servicos de A¢do Continuada (RENIPAC), UNICEF e Fundacdo ORSA.
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abrigos existentes. Assim, em 2003, o Instituto de Pesquisa Econdmica Aplicada (IPEA) deu
inicio a pesquisa (BRASIL, 2006a).

No inicio de 2004, o Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente
(CONANDA) nomeou como uma de suas prioridades a promocdo do direito de criangas e
adolescentes a convivéncia familiar e comunitéaria. O entdo Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate & Fome (MDS) acatou a ideia e prop6s a convocagdo de outros Ministérios

e atores numa Comissio Intersetorial,'®

em que a proposta do reordenamento dos abrigos foi
incorporada as questdes sobre Familia e Adocdo. A partir disso, essa Comissao definiu como
principal acdo construir subsidios para o “Plano Nacional de Promogao, Defesa e Garantia do
Direito de Criangas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria”.

Em 15 de abril de 2005, o documento contendo os “Subsidios para a elaboracao
do Plano de Promocdo, Defesa e Garantia do Direito de Criancas e Adolescentes a
Convivéncia Familiar e Comunitaria” foi apresentado pelo MDS e pela Secretaria Especial de
Direitos Humanos (SEDH), com a presenca dos Conselhos da Crianca e do Adolescente e da
Assisténcia Social.

No periodo de 1° de julho a 31 de julho de 2006, a verséao preliminar do Plano foi
colocada sob Consulta Publica,*’ e foram acatadas novas sugestdes originarias dessa consulta
na apresentacdo final do Plano no dia 17 de novembro de 2006, por meio da Comisséo de
Sistematizacdo formada por representantes do CONANDA, do CNAS, da SEDH e do MDS.

O documento politico denominado de “Plano Nacional de Promog¢ao, Protecdo e
Defesa do Direito de Criangas e Adolescentes a Convivéncia Familiar ¢ Comunitaria”
(PNCFC) fortalece a discussdo politica da necessidade de se reordenar o atendimento a
criangas e adolescentes, considerando o direito a convivéncia familiar e comunitaria como um
direito humano determinado nas leis da CF/88 e do ECA (BRASIL, 1990) e que reforca o
papel da familia como elemento fundamental no processo de protecdo integral. Essas duas
legislacGes sé&o os principais marcos legais utilizados na constru¢édo do PNCFC.

Esses dois importantes marcos normativos (CF/88 e ECA) séo referéncias para o
PNCFC e embasam legalmente as defini¢des sobre o conceito de familia e o entendimento de

1® Essa Comissdo Intersetorial foi nomeada por decreto presidencial em 19 de outubro de 2004 e composta por cinco
Ministérios, cada um com a responsabilidade de orcar recursos para a nova politica. A comissdo teve noventa dias para
a elaboragédo do documento, tendo seu prazo ampliado para abril de 2005 (BRASIL, 2006).

" Para tanto, “foi encaminhado um oficio circular CONANDA/CNAS dirigido a todos os Conselhos Estaduais e
Municipais das duas areas (aos CMDCAs e CMAS, encaminhamento via prefeituras) e disponibilizado na Internet, nos
sitios institucionais do CONANDA e do CNAS para receber contribuices. Foram totalizadas 198 mensagens
eletronicas recebidas e trinta contribui¢des enviadas exclusivamente pelo correio convencional. Foi uma nova e
ampliada mobilizagdo, que contou com contribui¢Bes individuais, de colegiados de Conselhos de Direitos e de
Assisténcia Social, de 6rgdos e entidades de atendimento, de grupos e foéruns e de seminarios realizados com a
finalidade especifica de debater o documento. Uma Comissdo de Sistematizacdo, composta por representantes do
CONANDA, do CNAS, da SEDH e do MDS, tratou de incorporar as contribui¢6es originadas no processo de Consulta
e apresentou a nova versdo do Plano as Comissfes de Politicas Publicas de ambos os Conselhos em reunido ocorrida
no dia 17 de novembro de 2006 (BRASIL, 2006, p. 22).
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que crianca e adolescente sdo sujeitos de direitos e pessoas em condicdo peculiar de
desenvolvimento. Suas referéncias sdo fundamentais para os designios da responsabilidade da
familia, do Estado e da sociedade em relacdo a crianca e ao adolescente. Entretanto, conforme
consta do PNCFC: “a definicdo legal ndo supre a necessidade de se compreender a
complexidade e riqueza dos vinculos familiares e comunitarios que podem ser mobilizados
nas diversas frentes de defesa dos direitos de criancas e adolescentes” (BRASIL, 20063, p.
27), devendo ter a familia uma ampla definicdo para que haja a compreensao dessa logica.

Assim, o Plano Nacional de Promogé&o, Protecdo e Defesa do Direito de Criancas
e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria é conceituado como

[...] um marco nas politicas puablicas no Brasil ao romper com a cultura da
institucionalizagdo de criancas e adolescentes e ao fortalecer o paradigma da
protecdo integral e da preservacdo dos vinculos familiares e comunitérios,
preconizados no Estatuto da Crianga e do Adolescente (BRASIL, 20064, p. 17).

A manutencéo dos vinculos familiares esté diretamente ligada ao investimento nas
politicas publicas de atencdo a familia. Tanto o CONANDA quanto o CNAS afirmam que um
direito s serd garantido quando houver interagdo entre as politicas sociais com centralidade
na familia para o acesso aos servigos, logo, a articulacdo das politicas sociais com o0s demais
operadores do Sistema de Garantia de Direitos (SGGD) “é uma forma de superar o0s
obstaculos, no intuito de preservar e fortalecer vinculos familiares e comunitarios das criancas
e dos adolescentes atendidos”. Esses vinculos sdo fundamentais para oferecer condicfes a
uma formacdo saudavel para criancas e adolescentes, auxiliando na construcdo de sua
identidade e constituicdo como sujeitos de direitos (BRASIL, 2006a, p. 22).

Tanto a CF/88 (BRASIL, 1988) quanto o ECA (BRASIL, 1990) garantem o
direito fundamental a convivéncia familiar e comunitaria. O ECA estabeleceu especificamente
para esse tema o Capitulo Il1, que engloba os artigos 19 a 52 e considera, no decorrer de seu
texto, disposi¢des legais de fortalecimento do convivio com a familia de origem.

De acordo com o PNCFC,

No caso de ruptura desses vinculos, o Estado é o responsavel pela protecdo das
criancas e dos adolescentes, incluindo o desenvolvimento de programas, projetos e
estratégias que possam levar a constituicdo de novos vinculos familiares e
comunitarios, mas sempre priorizando o resgate dos vinculos originais ou, em caso
de sua impossibilidade, propiciando as politicas publicas necessarias para a
formacdo de novos vinculos que garantam o direito a convivéncia familiar e
comunitaria (BRASIL, 20064, p. 19).

Importante destacar que o PNCFC se orienta por diretrizes que reforcam a
necessidade de se pensarem agdes intersetoriais entre as politicas publicas, sobretudo sociais,
e de organizar as agoes, tendo como foco a familia, e ndo mais o individuo ou, no caso deste
estudo, apenas as criangas e adolescentes, mas também suas familias, exigindo assim novas
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metodologias e gestao das politicas e servicos ofertados na perspectiva de promover, proteger

e defender os direitos humanos de criangas e adolescentes.

QUADRO 1 — Diretrizes do Plano
Nacional de Convivéncia Familiar e Comunitaria

Diretrizes

Descricao

Centralidade da familia nas politicas publicas:

reconhece a importancia da familia no contexto da vida
social das criancas e adolescentes;

primazia da responsabilidade do Estado no
fomento de politicas integradas de apoio a familia:

reafirma que o Estado deve se responsabilizar por
oferecer servigos que condigam com a prevengdo e
superacdo das situacBes de violacdo de direitos,
fortalecendo os vinculos familiares e sociocomunitarios;

reconhecimento das competéncias da familia na
sua organizacdo interna e na superagdo de suas
dificuldades:

considera primordial potencializar as competéncias da
familia para o enfrentamento de situacBes de suas
vulnerabilidades;

respeito a diversidade étnico-cultural, a identidade
e orientagbes sexuais, a equidade de género e as
particularidades das condicGes fisicas, sensoriais e
mentais:

assegura o apoio as familias, associado a reflexdo sobre
suas bases culturais, ao combate aos estigmas sociais, a
promocéo dos direitos humanos e ao incentivo aos lagos
de solidariedade social. O respeito a diversidade deve
estar de acordo com uma ética capaz de ir além de
padrdes culturais enraizados que infringem direitos;

fortalecimento da autonomia da crianga, do
adolescente e do jovem adulto na elaboragédo do
seu projeto de vida:

reforca a importancia de que, nos programas de
Acolhimento  Institucional, seja promovida a
participacdo coletiva de criangas e adolescentes na
busca conjunta de alternativas pela melhoria do
atendimento, contribuindo para que sejam sujeitos
ativos nesse processo;

garantia dos principios de excepcionalidade e
provisoriedade dos Programas de Familias
Acolhedoras e de Acolhimento Institucional de
criangas e de adolescentes:

entende que a permanéncia de criangas e adolescentes
nesses programas deve ser transitoria e breve, devendo,
contudo, a decisdo sobre a separacdo da crianca da
familia de origem ser de grande responsabilidade e deve
se embasar em um estudo diagnéstico a partir de uma
recomendagdo técnica realizada por uma equipe
interdisciplinar e ser fundamentada teoricamente;

reordenamento dos programas de Acolhimento
Institucional:

estabelecimento da exigéncia de um novo modelo na
politica social, que deve ser incorporado por toda a rede
de atendimento do pais, requerendo mudangas no
financiamento, na qualificacdo dos profissionais que
trabalham nos programas e
desenvolvimento/incorporagdo de metodologias no
trabalho com familias, entre outras préaticas;

adocdo centrada no interesse da crianca e do
adolescente:

defende que ndo se trata de utilizar a prética de buscar
“criangas” para atender o perfil das familias, mas
procurar familias para criancas e adolescentes que se
encontram privados da convivéncia familiar;

controle social das politicas publicas:

reafirma que os conselhos setoriais de politicas publicas
e dos direitos das criangas e adolescentes e suas
conferéncias correspondentes sdo espagos privilegiados
para a participagdo popular com carater democratico e
descentralizado, devendo ser exercido controle do
Estado por parte da sociedade na busca de garantir os
direitos fundamentais e os principios democraticos.
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Fonte: Brasil (2006). Elaboracéo propria.
Nesse sentido, para nossa melhor compreensdo, também devemos destacar trés

dos objetivos gerais colocados pelo PNCFC, a seguir.

QUADRO 2 —
Objetivos do Plano Nacional de Convivéncia Familiar e Comunitaria

1) Ampliar, articular e integrar as diversas politicas, programas, projetos, servicos e
acOes de apoio sociofamiliar para a promogéo, protecdo e defesa do direito de criancas
e adolescentes a convivéncia familiar e comunitéria.

2) Difundir uma cultura de promocdo, protecdo e defesa do direito a convivéncia
familiar e comunitaria, em suas mais variadas formas, extensiva a todas as criancas e
adolescentes, com énfase no fortalecimento ou resgate de vinculos com suas familias
de origem.

3) Proporcionar, por meio de apoio psicossocial adequado, a manutencéo da crianga ou
adolescente em seu ambiente familiar e comunitario, considerando 0s recursos e
potencialidades da familia natural, da familia extensa e da rede social de apoio.

Fonte: Brasil (2006, p. 70).

Além do que ja foi apontado anteriormente, cabe ainda destacar que o PNCFC
(BRASIL, 2006a) prevé Resultados Programéticos que devem ser buscados com a

implementacdo do PNCFC. Em relacdo a familia/comunidade, o referido Plano busca alcancar

Familias, principalmente aquelas em maior vulnerabilidade social, tendo acesso a
saude, assisténcia social; educagdo, incluindo atividades pedagdgicas no contraturno
escolar; habitacdo digna; educacéo infantil de 0 a 5 anos; atividades socioeducativas,
ludicas, esportivas e culturais que respeitem a diversidade étnico-racial e de género,
bem como a presenca de deficiéncia; apoio sociofamiliar e atendimento psicossocial;
qualificacdo profissional; transferéncia de renda, geracdo de renda e inclusdo no
mundo do trabalho (BRASIL, 20064, p.71).

Dessa forma, convém dar prioridade, no que se refere a elaboracéo de programas e
projetos das politicas publicas, a promocao de trabalhos com a centralidade na familia,
partindo da abordagem que inicia a intervencdo e identifica suas potencialidades. A partir
desse potencial, devem-se promover acOes que sejam libertadoras, que estimulem a
emancipacao e contem com a rede social de apoio, podendo revelar também a necessidade da
profunda articulacdo das diversas areas, como, por exemplo, o surgimento de demandas de
habitacdo, de trabalho e renda, de saneamento, de seguranca alimentar, da saude (mental,
emocional e fisica), do lazer, esporte, da cultura e da educacdo (BRASIL, 2006a).

O PNCFC mostra ainda a importancia da mobilizacdo entre Estado e sociedade
para que criancas e adolescentes sejam vistos de forma indissociavel do ambiente familiar e
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comunitario e principalmente no processo de criacdo e execuc¢do das politicas orientadas pelo
Plano:

[...] ndo podemos perder de vista a importancia das agdes transversais e intersetoriais
dentro do poder publico e da articulagdo com a sociedade. As criangas e
adolescentes ndo sdo fragmentadas e, portanto, devemos sempre pensar no seu
atendimento humano integral, por meio de politicas publicas articuladas com vistas a
plena garantia dos direitos e ao verdadeiro desenvolvimento social (BRASIL, 20064,
p. 17).

E importante apreender que o Art. 23 do ECA (BRASIL/1990) estabelece que a
pobreza material, a falta ou caréncia de recursos materiais — e ndo existindo outras razfes
que levem o Poder Judiciario a afastar a crianca ou adolescente da familia de origem — néao
constituem motivo suficiente para a perda ou suspensdo do poder familiar. O que o PNCFC
sinaliza, e que devemos exigir, € que essa familia seja obrigatoriamente inserida em
programas oficiais de apoio sociofamiliar, isto é, seja inserida nos diferentes programas e
servicos da assisténcia social (articulado com outras politicas sociais e seus programas e
servigos), de forma a suprir essas necessidades. “Essa fungdo € da responsabilidade dos
gestores das politicas sociais no municipio e pode ser requerida pelo Ministério Publico, caso
ndo esteja sendo cumprida” (NERY, 2010, p. 197).

De acordo com a Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), “a assisténcia
social, direito do cidaddo e dever do Estado, é Politica de Seguridade Social ndo contributiva,
que prové os minimos sociais, realizada mediante um conjunto integrado de iniciativa publica
e da sociedade, para garantir o atendimento as necessidades basicas” (Art. 1°). A assisténcia

social define “seu caréter de politica de Protecdo Social®®

articulada a outras politicas do
campo social, voltadas a garantia de direitos ¢ de condig¢des dignas de vida” (BRASIL, 2004,
p. 31). Nesse sentido, a perspectiva prevista na PNAS referente a Protecdo Social é que essa
“deve garantir as seguintes segurangas: seguranca de sobrevivéncia (de rendimento e de
autonomia); de acolhida e de convivio ou vivéncia familiar” (BRASIL, 2004, p. 31). Dentre
as formas institucionalizadas (por meio de programas e servi¢cos) de fortalecer o trabalho
social com familias, publico-alvo da assisténcia social, temos o Servigo de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV).

A vista disso, o capitulo a seguir trara a analise da situagdo com as instituicdes
ndo governamentais conveniadas a Secretaria de Assisténcia Social do municipio de Sdo José
que oferecem o Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) com o objetivo
de investigar a articulagcdo entre os setores responsaveis pela inclusdo da familia em
programas sociais e politicas publicas, previstos nos servi¢os da Protecdo Social Bésica, que

tem como finalidade “fortalecer a funcdo protetiva das familias, prevenir a ruptura dos seus

18 Segundo a PNAS (BRASIL, 2004, p. 32) “entende-se por Protecdo Social as formas institucionalizadas que as
sociedades constituem para proteger parte ou o conjunto de seus membros”.
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vinculos, promovendo seu acesso e usufruto de direitos e contribuindo na melhoria da
qualidade de vida do usuario” (BRASIL, 2011c, p. 10).
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4 A EXECUCAO DOS SERVICOS DE CONVIVENCIA E FORTALECIMENTO
DE VINCULOS E SUA RELACAO COM O CRAS: resultados e discussdo

Este trabalho objetiva compreender a articulacdo entre um servico especifico da
Protecdo Social Bésica do SUAS, regulamentado na Tipificacdo Nacional de Servicos
Socioassistenciais (BRASIL, 2009c), que é o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos (SCFV), reordenado em 2013 mediante Resolucdo CNAS 01/2013 (BRASIL,
2013b), por meio das organizacGes da sociedade civil (OSC’s) que desenvolvem acgdes com
criangas e adolescentes, os principais sujeitos citados neste capitulo. Esse reordenamento
trouxe impactos no cofinanciamento federal e municipais e também promoveu mudancas para
a uniformizacao e qualificacdo do atendimento nas diferentes formas de oferta do SCFV, que
podem ser oferecidos tanto pelo poder publico municipal, por meio da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social quanto por instituicdes (organizacfes da sociedade civil) conveniadas
com o Poder Pablico, como é o caso da maioria das institui¢cbes entrevistadas nesta pesquisa.

4.1 Percurso metodoldgico

Como previsto no primeiro capitulo, introducdo, e com o propoésito de nos
aproximar de nosso objeto de pesquisa, tivemos como base metodolégica a abordagem
guantiqualitativa que, segundo Richardson (1989), possibilita a mediacdo entre 0s
componentes teodricos e a realidade social, permitindo assim o alcance dos objetivos propostos
no campo da pratica cientifica. Para a coleta de dados, realizamos entrevistas semiestruturadas
com os responsaveis pelo SCFV em cada instituicdo conveniada com a Secretaria Municipal
de Assisténcia Social de Sdo José (SMAS) e analise documental.

Em relacdo as entrevistas, o primeiro contato com os agendamentos foi feito, em
sua maioria, com as assistentes sociais das instituicdes, em razdo do campo de formacao da
pesquisadora,*® por meio da supervisora de estagio do ESC, pois, sendo muito atuante na area
da assisténcia social e na area do atendimento da crianca e do adolescente, facilitou a
mediacdo entre as instituicGes e o presente estudo. Comegamos 0s contatos telefonicos trinta
dias antes de obtermos qualquer resultado e enviamos antecipadamente 0s questionarios para
que o0s possiveis entrevistados pudessem conhecé-los e dar retorno. Mesmo assim,

encontramos muita dificuldade e resisténcia por parte dos assistentes sociais.

19 'E também enquanto atual estagiaria em Servico Social do Educandério Santa Catarina (ESC).
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Nesse percurso de execucao da pesquisa, tivemos uma experiéncia emblematica,
que sempre foi discutida no &mbito académico do Servi¢o Social. Guerra (2004) sinaliza que
0s objetivos institucionais ndo podem ser maiores do que 0s objetivos da acdo do Servico
Social. Ocorreu que, em uma das instituicbes campo de pesquisa, apds varias conversas e
tentativas infrutiferas de marcacdo da entrevista, uma das assistentes sociais afirmou “nio
querer mais participar de projetos de pesquisa como esses” (sic), justificando para essa
decisdo a ndo aprovacao de tal participacdo por parte dos dirigentes da instituicdo na qual
trabalha.

E certo que, em algumas vezes, a demora na resposta para participacio da
entrevista se tenha dado pela sobrecarga de trabalhos atribuidos ao profissional de servico
social — por vezes distantes daquilo que preveem o Codigo de Etica profissional e a lei de
regulamentacdo da profissdo (Lei 8.662/1998) ou pela falta de clareza do profissional em
relacdo a sua autonomia, como por exemplo, em participar de pesquisas.

O assistente social € um profissional assalariado submetido ao processo de relacdo
contratual, sendo também determinado por condicBes externas aos sujeitos particulares
(IAMAMOTO, 2009). Considerando sua autonomia relativa, o assistente social no exercicio
de seu trabalho teria condicGes de decidir pela participacdo na pesquisa, sobretudo porque o
olhar sobre os servigos publicos ofertados aos cidaddos deveria sempre ser discutido pelo
profissional de servi¢o social, justificando assim a importancia de sua participagdo em

processos de pesquisa. Sobre isso complementa lamamoto (2009), quando diz:

Esse dilema tende a ser subjetivamente apreendido pelos profissionais de campo, ao
nivel da percepg¢do cotidiana, de forma dualista, expressa no reincidente reclamo do
“distanciamento entre projegdes ¢ realidade, entre teoria e pratica”. Mas essa
“dentincia” aponta duas questdes da maior relevancia: (a) a existéncia de um campo
de mediagdes que necessita ser considerado para realizar o transito da andlise da
profissdo ao seu exercicio efetivo na diversidade dos espagos ocupacionais em que
ele se inscreve; (b) a exigéncia de ruptura de andlises unilaterais, que enfatizam um
dos polos daquela tensdo transversal ao trabalho do assistente social, destituindo as
relagGes sociais de suas contradi¢des IAMAMOTO, 2009, p. 9).

Ainda sobre os desafios de construgdo do campo de pesquisa, percebemos 0s
desafios para sua execucdo e quéo desalentador é quando assistentes sociais, profissionais da
prépria categoria, se negam a participar de projetos, de entrevistas e de pesquisas que
contribuem com o processo de avango no campo do conhecimento.

Inicialmente o desenho metodologico previa sete entrevistas, sendo cinco com
profissionais das instituicdes conveniadas com a SMAS, uma ofertada pelo préprio municipio
e, por ultimo, uma entrevista com um técnico do Centro de Referéncia em Assisténcia Social

(CRAS) referenciado pelas instituicoes.
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Contudo, mesmo com o planejamento e contatos realizados com bastante
antecedéncia, conseguimos entrevistar cinco profissionais das instituicdes que realizam o
SCFV, conveniadas com a SMAS, e mais o profissional do CRAS. As entrevistas tiveram em
média 25 minutos, perfazendo um total de duas horas e dez minutos, sendo realizadas entre a
ultima semana do més de outubro e a primeira do més de novembro de 2016.

A maioria dos entrevistados é responsavel pelo SCFV em suas respectivas
instituicOes, sdo do sexo feminino (exceto o profissional do CRAS) e tém em média sete anos
de profissdo (QUADRO 3).

QUADRO 3 — ldentificacdo Geral dos Entrevistados

Caodigo dos ) o
i Perfil profissional
entrevistados
Sexo feminino, ensino superior, assistente social ha oito anos na
=1 instituicao.
Sexo feminino, ensino superior, assistente social, funcéo:
= coordenadora hé oito anos.
Sexo feminino, ensino superior, assistente social ha seis anos na
=3 instituicao.
Sexo feminino, ensino superior, pedagoga, coordenadora do SCFV
= hé& trés anos.
Sexo feminino, ensino superior, psicopedagoga, ha 10 anos na
= instituicdo como presidente/diretora.
Sexo masculino, ensino superior, psicélogo, ha 22 dias na funcédo
=0 de coordenador do CRAS.?

Fonte: Arquivo da pesquisa. Elaboragdo propria (2016).

4.2 Caracterizacao das instituicdes que executam o SCFV

O conjunto de informagGes que compde a caracterizagcdo das instituicdes foi
pensado com dados baseados na data de fundagdo, na missdo institucional, nos objetivos
institucionais e se a instituicdo era ou ndo de cunho religioso para fazermos uma analise

coerente com sua realidade historico-institucional.

20 Centro de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS).
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Segundo informagdes dos entrevistados, a maioria das instituicbes vinculou suas
atividades a Secretaria Municipal de Assisténcia Social muitos anos apos sua fundagéo (entre
1936 e 2010). Refletindo sobre a misséo e os objetivos de cada instituicdo, percebemos muitas
semelhancas e conexdes com a doutrina de protecdo integral trazida pelo Estatuto da Crianca
e do Adolescente em 1994 (QUADRO 4).

QUADRO 4 — Perfil Institucional (1)

Instituicéo

Misséo

Objetivo institucional

“Prestar servico de assisténcia social,

educacdo  infantii e  educacdo
complementar a criancas da Grande
Floriandpolis,  oferecendo  espaco
diferenciado e aprimorando a qualidade

das relagdes, por meio de um trabalho

“Atender com qualidade as criangas matriculadas
contribuindo para seu pleno desenvolvimento,
favorecendo espacos e situacbes para o
permanente exercicio da cidadania, afim de que
possam ampliar sua visdo de mundo e de

sociedade.”

humanizado.”

“Educar e assistir pessoas, | “Tem por finalidade apoiar ¢ desenvolver agdes

principalmente criangas da | para a defesa, elevagdo e manutencdo da

comunidade, possibilitando seu | qualidade de vida do ser humano e do meio

desenvolvimento e inclusdo social.” ambiente, por meio de atividades de educacgdo

infantil, jovens, adultos, terceira idade,

profissional, especial e ambiental.”

“Promover o acesso aos direitos e
garantir o atendimento integral dos
cidaddos no municipio de Séo José que
16 | necessitam da politica de Assisténcia
Social, conforme as diretrizes da
PNAS, buscando a autonomia e

emancipagao da familia.”

Fonte: Arquivo da pesquisa. Elaboragdo propria (2016).

Essas instituicOes existem desde bem antes da atual doutrina da protecéo integral
(ECA) na missdo e objetivos institucionais e visam — cada qual a sua maneira — garantir as
criangas e adolescentes 0 acesso a determinados direitos, orientadas na CF/88 (BRASIL,
1988) e no Estatuto da Crianca e do Adolescente de 1990 (BRASIL, 1990) em seu artigo 4°,
que é

[...] dever da familia, da comunidade, da sociedade em geral e do Poder Publico
assegurar com absoluta prioridade, a efetivagcdo dos direitos referentes a vida, a
salde, a alimentacdo, a educagdo, ao esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, a



48

cultura, a dignidade, ao respeito e a convivéncia familiar e comunitaria (BRASIL,
1990).

As instituices tentam, mesmo com limitacOes, fazer com que as criancas e
adolescentes de sua comunidade sejam inseridos no SCFV, para que possam fazer o seu papel
na construgdo social e pessoal daqueles cidaddos que se encontram em desenvolvimento e
pelos quais somos todos responsaveis.

A maioria das instituigdes atende criancas e adolescentes de zero a 14 anos, apenas
duas atendem adolescentes de 14 a 17 anos, sendo que uma € especificamente para criancas
acima dos 11 anos com Sindrome de Down, o que faz com que grande parcela da populacéo
entre 15 e 17 anos fique sem a oferta do servico. Segundo uma das entrevistadas (E4), ha
ainda uma demanda reprimida pelo servico, e o relatério de 2015 da institui¢cdo confirma sua
fala: foram mais de 100 pedidos de matricula que ndo puderam ser atendidos por falta de
vagas.

A Resolucdo do CNAS 01/2013 (BRASIL, 2013b), desde 2013 prevé que seja
realizado o reordenamento do SCFV. A construcdo desse documento permite a reorientacdo
das acdes, a definicdo da missdo e objetivos institucionais, ajudando assim a redefinir suas
praticas e melhor se aproximar do que preveem os documentos da politica de assisténcia
social em relacdo ao SCFV e sua finalidade na protecdo social basica. Ao observarmos o ano
de fundacdo das instituicdes que executam o SCFV no municipio de S&do José, verificamos
gue suas acdes sdo realizadas ha muitos anos dentro de uma estrutura e organizacao que nédo
necessariamente se enquadra dentro dos documentos recentes da Politica de Assisténcia
Social. Além disso, em todas as institui¢des, o ano de implantacdo do SCFV na instituicéo é,
com excecdo de uma delas, posterior a publicacdo da Resolucdo 109/2009, que prevé a
Tipificacdo dos Servicos Socioassistenciais. Essa realidade politico-institucional reforca ainda
mais a necessidade de elaboracdo do Projeto Politico-Pedagdgico (PPP) como forma de
parametrizar as acdes dentro da concepc¢ao da assisténcia social.

Diante disso, perguntamos aos entrevistados se as instituicbes que prestam o
SCFV ja haviam elaborado o seu Projeto Politico-Pedagdgico para o SCFV (QUADRO 6), e
percebemos que as instituicdes ndo conseguiram se organizar conforme antevé a PNAS/2004
(BRASIL, 2004) por meio da Tipificagdo Nacional de Servi¢os Socioassistenciais/2009 e nem
mesmo elaboraram seus PPPs (QUADRO 5).

QUADRO 5 — SCFV executado pela instituicdo

Instituicio Ano de:\ Ano de Implantagéo do
Fundacéo SCFV
El 1936 2013
E2 1991 2010
E3 1991 2015
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E4 2001 2010

E5 1961 2009
Fonte: Arquivo da pesquisa (2016). Elaboracéo propria.

Sabemos que pensar esse documento também é um desafio, porque historicamente
0 PPP esta muito vinculado a area da educacdo formal, tanto que a necessidade de que as
escolas tenham seus projetos politico-pedagdgicos é definida nas diretrizes curriculares
nacionais, nos parametros nacionais da educacdo; pensar a importancia de PPPs para
organizacles que atendam criancas e adolescentes na educagdo ndo formal é um desafio muito

importante, essa preocupacao é ressaltada, inclusive, a partir da uma fala de uma pedagoga.

N&o, porque ele ndo é pedagdgico, o servico de convivéncia, ndo tem um olhar
pedagdgico, [..] nés temos a intengdo de fazer, mas ndo vai se chamar projeto
politico-pedagogico, vai ser em forma de regimento, ou alguma outra coisa, mas
politico-pedagogico ndo, porque a partir do momento que a gente se desvinculou da
educacdo, porque agora nem os profissionais sdo mais da educacdo, a gente ndo tem
mais apoio escolar/ reforco escolar, entdo essa visdo pedagdgica, escolar ndo vai ter
mais. N&o ¢é ainda o servi¢o de convivéncia que se deseja? Ndo é, mas a gente
caminhado pra mudar essa percepcéo (E4).

H& ainda uma ideia muito restrita de que os PPPs sdo mais direcionados a
vinculagdo formal e, quando se fala em trabalhar aspectos de criangas e adolescentes, eles séo
fundamentais, pois o Projeto Politico-Pedagdgico mostra as dimensdes pedagdgicas e
politicas e conduz as acdes que serdo realizadas nas instituicdes contribuindo, inclusive, para
definir os demais documentos institucionais. O Sistema nacional de atendimento
Socioeducativo (SINASE) (BRASIL, 2006b)?!, dentro de suas diretrizes pedagdgicas nos diz

gue minimamente um PPP deve abarcar:

[...] objetivos, publico-alvo, capacidade, fundamentos tedrico-metodolégicos,
acOes/atividades, recursos humanos e financeiros, monitoramento e avaliacdo de
dominio de toda a equipe. Este projeto sera orientador na elaboragdo dos demais
documentos institucionais (regimento interno, normas disciplinares, plano individual
de atendimento). Sua efetiva e consequente operacionalizacdo estara condicionada a
elaboracdo do planejamento das acBes (mensal, semestral, anual) e consequente
monitoramento e avaliagdo (de processo, impacto e resultado), a ser desenvolvido de
modo compartilhado (equipe institucional, adolescentes e familias) (BRASIL,
2006bh. p. 47).

Ou seja, o PPP da uma diretividade na conducdo das acGes daquele servico
especificamente, pautado nos principios e diretrizes definidos por determinada politica. Se o
projeto ndo esta escrito, bem pensado e bem ordenado, pode-se criar uma metodologia
espontaneista; havendo um projeto politico-pedagdgico, tem-se uma intencionalidade, logo,

essa fala da pedagoga mostra que ainda se tem uma visdo muito restrita da funcédo e da

! BRASIL. Secretaria Especial dos Direitos Humanos. Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do
Adolescente Sistema Nacional De Atendimento Socioeducativo -SINASE/ Secretaria Especial dos
Direitos Humanos — Brasilia-DF: CONANDA, 2006.
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importancia do PPP. Das cinco instituicGes pesquisadas, nenhuma delas o tinha concluido,
uma delas esta em processo de atualizacdo, e a outra, em processo de construcéo.

A vista disso, enfatizamos que a Politica Nacional de Assisténcia Social
(PNAS/2004) foi aprovada em 2004, mas apenas em 2009 tivemos a Tipificacdo Nacional dos
Servigos Socioassistenciais (BRASIL, 2009c), onde se verifica a parametrizacédo, a descri¢cdo
de cada servico, o publico-alvo, quem ele ira atender, seus objetivos, etc. Somente em 2009 as
organizacfes comecaram a ser convocadas pela assisténcia social para reordenar seu trabalho
a partir do que prevé a PNAS. Se observarmos o ano de implantacdo do SCFV nas
instituicOes, veremos que os dados sugerem que a adequacao do servigo por meio de um PPP,
ou de outro documento, ndo foi prioridade entre as organizagoes.

E certo que as condicdes objetivas das instituicdes e das gestdes responsaveis pelo
atendimento institucional na perspectiva de garantir os direitos das criancas e adolescentes,
bem como da equipe técnica que acompanha e conduz o trabalho das instituicdes, € impelido
hoje por uma ldgica capitalista que segrega e aprofunda a desigualdade e que tem diminuido
cada vez mais o aporte de recursos financeiros para a area social, porém, em contrapartida, é
nosso papel também reconhecer a importancia da documentacdo referente aos servicos
ofertados, pois, dessa forma, reiteramos a importancia da formulagdo do PPP para o
funcionamento dos trabalhos.

Perguntamos as instituicdes se haviam construido ao longo de sua histéria um
Projeto Politico-Pedagogico (PPP) (QUADRO 6).

QUADRO 6 — Perfil Institucional (2)

A instituicdo possui Projeto Politico-Pedagdgico? Sim, ndo ou em elaboragdo?

El “Da educagao infantil sim. Do servigo de convivéncia nao.”

“Como ele era da educagdo, ele tinha um enfoque mais pra educagdo, entdo
agora a gente ta fazendo a reformulacdo e essa reformulacdo a gente ta
5 contando com a participacdo dos pais, a gente quer colocar com eles a
- questdo da participacdo maior deles, entdo na construcdo a gente ja quer
colocar isso, ja quer esse comprometimento deles. Entdo ele ta em

construcdo ainda, ndo ta pronto.”

E3 “Em elaboracdo.”
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E4 “Ndo, a gente faz um relatorio anual.”

E5 “Tem estatuto’.

Fonte: Arquivo da pesquisa. Elaboragdo propria (2016).

O Projeto Politico-Pedagogico ndo é uma obrigatoriedade para a execucdo do
SCFV, contudo foi pensado segundo a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional
(LDBEN), 9.394 (BRASIL, 1996) para instrumentalizar e normalizar as instituicdes de ensino
conforme a proposta e modelo pedagogico por ela determinados, abrangendo também o
funcionamento administrativo e organizacional da instituicao.

Nesse sentido, cada vez mais se abriu espacgo para a educacao social no campo da
aprendizagem, a chamada ac¢do socioeducativa, que complementa a educacdo escolar, onde
ndo é exigido um curriculo rigido e uma programacao pedagdgica padrdo. O PPP do SCFV
tem uma proposta diferente, ele deve nascer das demandas sociais manifestadas, dos
interesses e especificidades daquele determinado publico e dos sujeitos com os quais ele ira
interagir sempre pautado na garantia de protecdo social as criancas e adolescentes que, nesse
caso especifico, sdo atendidas por se encontrarem em alguma das situacGes citadas pela
Tipificacdo Nacional de Servicos Socioassistenciais (2009b):

CRIANCAS DE ATE 6 ANOS, EM ESPECIAL:

- Criancas com deficiéncia, com prioridade para as beneficiarias do BPC;

- Criancas cujas familias sdo beneficiarias de programas de transferéncia de renda;

- Criangas encaminhadas pelos servigos da protecdo social especial: Programa de
Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI); Servico de Protecdo e Atendimento
Especializado a Familias e Individuos; reconduzidas ao convivio familiar apos
medida protetiva de acolhimento; e outros;

- Criancas residentes em territérios com auséncia ou precariedade na oferta de
servigos e oportunidades de convivio familiar e comunitario;

- Criangas que vivenciam situagdes de fragilizacdo de vinculos.

CRIANCAS E ADOLESCENTES DE 6 A 15 ANOS, EM ESPECIAL.:

- Criangas encaminhadas pelos servigos da protecdo social especial: Programa de
Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI); Servico de Prote¢do e Atendimento
Especializado a Familias e Individuos; reconduzidas ao convivio familiar apds
medida protetiva de acolhimento; e outros;

- Criancas e adolescentes com deficiéncia, com prioridade para as beneficiarias do
BPC;

- Criancas e adolescentes cujas familias sdo beneficiarias de programas de
transferéncia de renda;

- Criangas e adolescentes de familias com precério acesso a renda e a servigos
publicos e com dificuldades para manter.

ADOLESCENTES E JOVENS DE 15 A 17 ANOS, EM ESPECIAL.:

- Adolescentes e Jovens pertencentes as familias beneficidrias de programas de
transferéncia de renda;

- Adolescentes e Jovens egressos de medida socioeducativa de internagdo ou em
cumprimento de outras medidas socioeducativas em meio aberto, conforme disposto
na Lei n° 8.069, de 13 de julho de 1990 — Estatuto da Crianca e do Adolescente;

- Adolescentes e Jovens em cumprimento ou egressos de medida de protecdo,
conforme disposto na Lei n® 8.069, de 13 de julho de 1990 — Estatuto da Crianca e
do Adolescentes (ECA);
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- Adolescentes e Jovens do Programa de Erradicagdo do Trabalho Infantil (PETI) ou
Adolescentes e Jovens egressos ou vinculados a programas de combate a violéncia e
ao abuso e a exploracdo sexual;

- Adolescentes e Jovens de familias com perfil de renda de programas de
transferéncia de renda;

- Jovens com deficiéncia, em especial beneficiarios do BPC;

- Jovens fora da escola (BRASIL, 2009b).
Todas as instituicbes oferecem oficinas para o publico atendido, elas diferem, no

entanto, em suas atividades:

QUADRO 7 — Perfil Institucional (3)

Quais as atividades desenvolvidas pelo SCFV?

E1l | “Rodas de conversa, danga, capoeira, escola biblica e fotografia.”

“As professoras trabalham com projeto em sala, agora elas téo
trabalhando com o “barato das baratas”, a gente sempre trabalha com
projetos de prevencdo. Esse barato das baratas, como o nome ja diz, é a
prevencdo ao uso de drogas, ele € um livro que tem pra criancas e pra
adolescentes, entdo elas tdo trabalhando. A gente j& trabalhou com a
E2 | Serafina, a Serafina é... ela aborda o ECA; a gente ja trabalhou com o
Tosco também, o tosco € um relato da vida das nossas criancas, aguelas
criancas com pai e mae, que o pai é usuario de alcool, no caso o Tosco né,
dai a familia briga muito, tem muita violéncia, violéncia fisica, verbal, ai o
Tosco, com o0 tempo, comecga a usar drogas, depois ele conhece um amigo,

0 amigo conversa muito com ele e o Tosco larga as drogas. ”

£3 “Atividades diarias de culinaria, refor¢co pedagogico, atividade fisica,
artes, entre outros... Semanalmente 14 as 18.”

£4 “Artes, artesanato, ceramica, atividades fisicas, meio ambiente, informatica
e jiu-jitsu.”

“Nés temos capoeira, manutencdo do computador, nds temos informatica,
- sdo tudo oficinas, ta, manutencdo do computador é uma coisa, informatica
é outra, nés temos educacdo fisica, violdo, musica, nds temos a culinaria

com a nutricionista e nds temos a professora com o apoio pedagogico. ”

Fonte: Arquivo da pesquisa. Elaboragdo propria (2016).
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Essas atividades tém o intuito de construir relagdes de convivéncia grupais e, por
meio de encontros, fazer com que 0s usuarios vivenciem experiéncias onde possam encontrar
alternativas para o enfrentamento de vulnerabilidades e construcdo de alternativas para a

situacdo pela qual estdo passando, por isso as oficinas sdo pautadas em:

e Processos de valorizagdo/reconhecimento: trata-se de considerar as questdes e
0s problemas do outro como procedentes e legitimos;

e Escuta: trata-se de criar um ambiente em que os usuarios relatem ou partilhem
suas experiéncias — seguranga, interesse, etc.;

e Producdo coletiva: trata-se de estimular no SCFV a construcdo de relagdes
horizontais — de igualdade —, a realizacdo compartilhada, a colaboracéo;

e Exercicio de escolhas: trata-se de fomentar a responsabilidade e a reflexdo sobre
as motivacdes e interesses envolvidos no ato de escolher;

e Tomada de deciséo sobre a propria vida e de seu grupo: trata-se de estimular
a capacidade de responsabilizar-se, de negociar, de compor, de rever e de
assumir uma escolha;

o Dialogo para a resolucéo de conflitos e divergéncias: trata-se de favorecer o
aprendizado e o exercicio de um conjunto de habilidades e capacidades de
compartilhamento e engajamento nos processos resolutivos ou restaurativos;

e Reconhecimento de limites e possibilidades das situacfes vividas: trata-se de
analisar as situacOes vividas e explorar variagdes de escolha, de interesse, de
conduta, de atitude, de entendimento do outro;

e Experiéncias de escolha e decisdo coletivas: trata-se de criar e induzir atitudes
mais cooperativas a partir da anélise de situagcGes, da explicitacdo de desejos,
medos e interesses; negociacdo, composi¢do, revisdo de posicionamentos e
capacidade de adiar realiza¢Ges individuais em prol do coletivo;

e Aprendizado e ensino de forma igualitria: trata-se de construir, nas relacdes,
lugares de autoridade para determinadas questdes, desconstruindo a perspectiva
de autoridade por hierarquias previamente definidas;

e Reconhecimento e nhomeacdo das emocdes nas situacdes vividas: trata-se de
aprender e ter dominio sobre os sentimentos e afetacbes, de modo a enfrentar
situacBes que disparam sentimentos intensos e negativos;

e Reconhecimento e admiragdo da diferenca: trata-se de exercitar situagdes
protegidas em que as desigualdades e diversidades podem ser analisadas e
problematizadas, permitindo que caracteristicas, condi¢cdes e escolhas sejam
tomados em sua raiz de diferencga e ndo a partir de um juizo de valor hegemonico
(BRASIL, 2015a, p. 16).

Podemos perceber que o SCFV considera criancas e adolescentes como sujeitos
de direitos que estdo em condigéo peculiar de desenvolvimento, como aporta 0 ECA em seu
Art. 6% que dispOe: “Na interpretagdo desta Lei levar-se-80 em conta os fins sociais a que ela
se dirige, as exigéncias do bem comum, os direitos e deveres individuais e coletivos, e a
condicéo peculiar da crianca e do adolescente como pessoas em desenvolvimento” (BRASIL,
1990), garantindo que suas atividades e oficinas sejam promotoras de agentes de cidadania,
que ajudem a desenvolver as potencialidades das criangas e dos adolescentes para exaltar seu

papel como cidaddos do mundo.

4.3 O lugar que o SCFV ocupa no espaco institucional
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O SCFV realizado pelo PAIF e pelo PAEFI com o propdsito de complementar o
trabalho social com familias também compde a protecdo social basica e objetiva a prevengédo
de situacdes de risco social e fortalecer os vinculos familiares e comunitarios. No municipio
de S&o José existem seis instituicdes que ofertam o SCFV, e destas, cinco sdo organizacdes da
sociedade civil (OSCs),% e um servico é executado exclusivamente pelo Poder Piblico.

O SCFV ndo é a Unica e nem mesmo a principal acdo desenvolvida pelas
organizacOes da sociedade civil (OSCs). No municipio de Sdo José — segundo dados da
prépria Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SMAS) (BRASIL, 2016a) e confirmado
pela nossa pesquisa empirica — existem atualmente seis dessas instituicdes (OSCs)
conveniadas a SMAS, das quais trés atendem somente o SCFV, e as outras trés atendem
também criancas e adolescentes em atividades relacionadas a educacdo infantil.

As instituicdes, mesmo aquelas vinculadas a sociedade civil (OSCs), ndo estdo
soltas no espago social. Elas integram a ossatura material do Estado e, portanto, atuam dentro
de diretrizes, principios, objetivos e regras de funcionamento previstos nas diferentes politicas
publicas as quais estdo vinculadas (FUCHS, 2009). Portanto, essas institui¢cdes respondem (ou
ao menos deveriam) politico-institucionalmente as essas politicas publicas. No caso das
unidades de anélise empirica deste estudo, as politicas publicas mais diretas as quais essas
instituicdes estdo vinculadas sdo: a politica de assisténcia social e a de educacao, estando as
demais relacionadas de forma transversal a garantia de direitos.

Assim, de acordo como cada uma dessas instituicdes declara sua proposta de
atuacdo no campo do atendimento aos direitos das criancas, adolescentes e suas familias,
diferirdo umas das outras tanto no método quanto na questdo do atendimento.

No caso especifico do recorte dado a esse estudo proposto no TCC, nosso objetivo
estara sustentado na analise dentro daquilo que estd previsto nos marcos normativos e
regulatérios da politica de assisténcia social, tendo em vista o estudo sobre o0 SCFV e sua
articulacdo com os demais servicos da Protecdo Social Basica (PSB), em especial ao
CRAS/PAIF.

Conforme ja discutido nos capitulos anteriores, o desenho pensado da politica de
assisténcia social é, sobretudo, para atender o principio constitucional de que a assisténcia

social, como politica publica, deve ser garantida para todos aqueles que dela necessitem,

22 Segundo o Marco Regulatério das OrganizacOes da Sociedade Civil (MROSC) de 2014, o termo OSC esta
sendo usualmente adotado para iniciativa da propria sociedade e reforga o protagonismo das organizacGes
(BRASIL, 2015b). Esse marco traz mudancgas em relagdo as parcerias com o Estado e na atuacao em rede, dentre
outras mudangas. A Lei 13.019/2014, que instaura normas para as parcerias entre a administracdo publica e
organizacfes da sociedade civil (OSCs), entrou em vigor para a Unido, Distrito Federal e estados dia 23 de
janeiro de 2016; para municipios passara a valer em 1° de janeiro de 2017 (BRASIL, 2014).
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conforme disposto no artigo 203 da CF/88 “A assisténcia social serd prestada a quem dela
necessitar, independentemente de contribui¢do a seguridade social” (BRASIL, 1988, p. 107).
Dentro dessa definicdo geral descrita na Constituicdo Federal (CF/88), a Politica de
Assisténcia Social (BRASIL, 2004) tem em sua configuracdo a matricialidade sociofamiliar,
prevista por ela de uma forma em que a familia deva ser atendida como um todo. Esse
principio previsto ndo deixa de explicitar a presenca e “guerra conceitual” de duas
importantes correntes de propostas de intervencdo junto as familias, por meio da politica
publica (no caso da assisténcia social), apresentada por Mioto (2010): uma que vai na direcdo
do que ela denomina de “familismo”, que prevé respostas as demandas e necessidades das
familias, sendo supridas pelas proprias familias ou entdo pelo mercado; a outra, que prevé o
atendimento as necessidades das familias asseguradas pelo conjunto das politicas publicas,
tendo em vista que os problemas vivenciados na esfera privada das familias sdo atravessados

pela questdo social e suas multiplas expressdes. A autora afirma, portanto que a familia

[...] ndo é apenas uma construcdo privada, mas também puablica e tem um papel
importante na estruturacdo da sociedade em seus aspectos sociais, politicos e
econdmicos. E, nesse contexto, pode-se dizer que ¢ a familia que “cobre as
insuficiéncias das politicas publicas, ou seja, longe de ser um ‘refligio num mundo
sem coragdo’, € atravessada pela questdo social” (MIOTO; CAMPOS; LIMA, 2004
apud MIOTO, 2010, p. 168).

Contraria a ideia central de familismo, segundo afirma Mioto (2010), a satisfacdo
das necessidades dos individuos ndo esta nas familias e no mercado, e somente quando estes

falham € que o Estado deve interferir.

Entdo a ideia que vem embutida no campo da incorporacdo da familia na politica
social é a ideia de faléncia da familia. Ou seja, a politica publica acontece
prioritariamente, de forma compensatéria e temporéaria, em decorréncia da sua
faléncia no provimento de condi¢Bes materiais e imateriais de sobrevivéncia, de
suporte afetivo e de socializacdo de seus membros. 1sso corresponde a uma menor
provisdo de bem-estar por parte do Estado. O fracasso das familias é entendido
como resultado da incapacidade de gerirem e otimizarem seus recursos, de
desenvolverem adequadas estratégias de sobrevivéncia e de convivéncia, de mudar
comportamentos e estilos de vida, de se articularem em redes de solidariedade e
também de serem incapazes de se capacitarem para cumprir com as obrigacGes
familiares (MIOTO, 2010, p. 8).

A proposta da politica de assisténcia social prevé que na Protecdo Social Bésica
(PSB) — locus de concentragdo de nosso estudo e analise — deve haver um conjunto de
acOes gque garantam o trabalho social com familias, como forma de protecdo e garantia de
direitos.

As instituicdes OrganizacOes da Sociedade Civil (OSCs), muito embora integrem
0 conjunto de acdes das diferentes politicas nas quais estdo aportadas, em sua maioria sao
anteriores a CF/88 e, portanto, historicamente funcionavam dentro de uma outra l6gica e
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cultura institucional. Assim, foram se constituindo a partir de seus préprios critérios,
escolhidos de acordo com suas necessidades de existéncia a partir das demandas sociais a que
se identificavam, sobretudo aquelas as quais o Estado brasileiro ndo reconhecia como sendo
sua responsabilidade apresentar respostas. Contudo, a partir da elevacdo do status da
assisténcia social como direito social, previsto na CF/88 (e ndo mais benesse), as instituicoes
que atendem criancgas e adolescentes passaram a integrar a rede socioassistencial da politica
da assisténcia social. Sendo assim, é necessario que seja feito um reordenamento, pois as
instituicbes, ao se integrarem a rede, ndo podem mais fazé-lo considerando apenas seus
interesses e finalidades especificas. No caso do SCFV executado pelo poder publico, ele ja foi
criado dentro dos moldes previstos pela regulamentacéo da politica.

O SCFV integra o conjunto de acBes na perspectiva de materializar o direito
constitucional (Art. 204) garantido na LOAS/1993 (BRASIL, 1993), no SUAS, em todas as
normativas da politica de assisténcia social. Conforme visto no primeiro capitulo, dentre os
principios e diretrizes previstos na politica de assisténcia social, 0s servigos precisam garantir
que as familias tenham condicdes para exercer a sua funcdo social na perspectiva de uma vida
de qualidade: “[...] complementar o trabalho social com familias realizado pelo PAIF e
PAEFI, ha o SCFV, que também comp®Ge a protecdo social basica, com vistas a prevenir a
ocorréncia de situacdes de risco social e fortalecer os vinculos familiares e comunitarios”
(BRASIL, 2016b, p. 13).

Do ponto de vista da localizacdo territorial (QUADRO 8), duas das seis
instituicOes estdo classificadas como existentes dentro de uma area urbano central, ou seja,
mais proximas ao centro da cidade. As demais estdo localizadas na area urbano periférica,
mais afastada do centro da cidade. Segundo o Caderno de Orientagdes Técnicas sobre 0 SCFV
(BRASIL, 2010), “deve-se atentar para as distancias dentre a residéncia dos usuérios, a escola
e o local de oferta do Servigo, buscando viabilizar a inclusdo e a participacdo de todos”,
devendo ainda, em alguns casos, ‘“disponibilizar transporte para que as criancas € OS
adolescentes participem do Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos” (BRASIL,
2010, p. 58).

QUADRO 8 — Localizagdo dos SCFV

Instituico | CRAS de Referéncia Localizagdo
11 Forquilhinha Urbano Periférico
12 Areias Urbano Central
13 Areias Urbano Periférico
14 Areias Urbano Periférico
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15 Nao referenciada Urbano Central

16 Areias Urbano Periférico
Fonte: Arquivo da pesquisa (2016).

Podemos perceber pelo mapa (FIGURA 1) que as instituicbes ndo sao proximas
aos CRAS por elas referenciados, o que dificulta o acesso dos usuarios ao principal centro de
atendimento e informacgdes sobre seus direitos, ja que normalmente é no CRAS que as
familias v@o fazer o primeiro atendimento por se encontrarem em alguma situacdo de
vulnerabilidade. Os bairros onde as institui¢cbes se localizam (Rocado, Barreiros, Ipiranga e
Serraria) sdo historicamente conhecidos pelo alto grau de vulnerabilidade social de seus
moradores e, por isso, as instituicbes sentiram a necessidade de I& se instalarem e atenderem

aquele pablico especifico.

FIGURA 1 — Localizacéo das Instituicoes e CRAS referenciados
¢ LEGENDA

Instituigao 1 (I1) Instituicao 4 (14)
Instituicdo 2 (12) Instituicao 5 (15)
Ml [Instituicao 3 (I3) Instituicao 6 (16)

® CRAS Areias
CRAS Forquilhinhas

Fonte: Google Earth (2016).

A PNAS/2004 prevé, por meio do Caderno de Orientacdes técnicas do CRAS
(BRASIL, 2009d), que é funcgdo do proprio CRAS ter um adequado conhecimento especifico

do territorio para que 0s usuarios possam acessd-lo de maneira mais fécil a fim de terem
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conhecimento de direitos, como a convivéncia familiar e comunitéria garantidos na CF/88, no
PNCFC (BRASIL, 2006a), no ECA (BRASIL, 1990), entre outros.

Em relacdo a existéncia de SCFV nas OSCs ou em organizacfes cofinanciadas
pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social (SMAS) no municipio de Sdo José, trés
instituicdes (11, 15 e 16) possuem o SCFV e também ofertam servigo de educacgéo infantil. Do
total de 887 criancas e adolescentes atendidos nas instituigdes pesquisadas, 443 (49,9%) estdo
incluidos nos SCFV. Desse total (em SCFV) 40,6% das criangas e adolescentes sdo atendidos

pelo servigco governamental (QUADRO 9).

QUADRO 9 — Caracterizacdo das Instituicdes que ofertam SCFV

Instituicio Exclusividade do im6vel para Total de usuarios Natureza da
¢ SCFV (criancas e adolescentes) Unidade
11 Além do S(i:n';;/n’tna educagdo 86 SCFV/ 345 Ed. Infantil N&o governamental
12 Exclusiva do SCFV 61 Criancas e Adolescentes N&o governamental
13 Exclusiva do SCFV 22 usuarios N&o governamental
14 Exclusiva SCFV 180 Criancas e Governamental
Adolescentes
15 Além do S(iﬂ?‘;/n’t?la educagdo 50 SCFV/ 143 Ed. Infantil N&o governamental
16 Além do S(i.;lj‘;/n’t?la educagdo 44 SCFV/ 412 Ed. Infantil N&o governamental

Fonte: Censo SUAS/ 2016 (BRASIL, 2016a). Arquivo da Pesquisa. Elaboragéo prdpria.

Nesse sentido, ao analisarmos as falas das entrevistadas referentes as instituicoes
que possuem, além do SCFV, a educacdo infantil, percebemos que historicamente as familias
que precisam trabalhar ndo tém onde deixar seus filhos, cabendo ao terceiro setor®® assumir
uma responsabilidade que deveria ser governamental de prover as familias educacédo infantil
em creches e pré-escolas, conforme previsto no Art. 208%* da CF/88.

Um estudo sobre a percepc¢édo das familias acerca do SCFV mostra, por meio das
falas das familias entrevistadas por Medeiros (2016), que as familias reforcam o carater da
seguranca ao deixar seus filhos no Servico, alegando sentirem alivio ao saber que os filhos

estdo longe da violéncia encontrada nas ruas, onde poderiam ser influenciados, entre outros,

2 Segundo Teoddsio (2001), o terceiro setor se diferencia do governo por ser uma iniciativa da sociedade, que
ndo se equivale a iniciativa privada (segundo setor), por ter como objetivo o beneficio da sociedade em Gltima
instancia e, por isso, se assemelha ao Estado (primeiro setor).

24 Art. 208. O dever do Estado com a educacio seré efetivado mediante a garantia de: (...) IV — educagéo infantil,
em creche e pré-escola, as criangas até 5 (cinco) anos de Idade (BRASIL, 1988, p. 108).
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para 0 uso de drogas. Essa informacdo vai ao encontro do que o SCFV busca alcancar, que
sdo 0s impactos sociais prescritos na Resolu¢cdo CNAS 109/2009:

- Prevencdo da ocorréncia de riscos sociais, seu agravamento ou reincidéncia.

- Junto a outras politicas publicas, reduzir indices de: violéncia entre os jovens;
uso/abuso de drogas; doencas sexualmente transmissiveis e gravidez precoce.

- Aumento no nimero de jovens autdnomos e participantes na vida familiar e
comunitaria, com plena informacéo sobre seus direitos e deveres (BRASIL, 2009, p.
16).

Em relag8o as instituicBes que atendem a educacdo infantil, perguntamos quais 0s
critérios de admissdo para que as criangas consigam se matricular na instituicdo. Ambas
informaram que lancam edital de matricula quando as vagas ndo sdo preenchidas pelas
rematriculas. Em uma das instituicdes, as informac@es ndo sdo formalizadas em um documento
institucional, como Regimento Interno ou Projeto Politico Pedagdgico, contudo a assistente
social tem o cuidado de publicar ano a ano a divulgagdo das vagas, por meio de edital, nos
meios de comunicacdo para maior divulgacdo e publicizacdo dos critérios de acesso. Num
breve estudo sobre os editais nos anos de 2015 e 2016 publicados pelo servico social, percebe-
se que comumente se pedem: originais e copias do cartdo de vacina atualizado; certiddo de
nascimento; comprovantes de trabalho com a renda dos responsaveis; comprovante de
residéncia atualizado, bem como do aluguel, caso seja pago; CPF e RG dos responsaveis;
extrato de bolsa familia atualizado, caso possua o beneficio. A fala que melhor ilustra esse

processo € a da entrevistada E1:

Da educacdo infantil é realizado um processo de inscri¢do, primeiro tem um edital,
ai tem uma inscricdo feita em determinado periodo, depois dessa inscri¢do, se
houver mais demanda, muita demanda e pouca oferta é realizada uma analise do
formulério de inscricdo, depois é chamado pra sorteio. Se houver vaga suficiente pra
todos os inscritos, ndo tem um processo muito rigido de excluir, porque a politica da
educacdo é uma politica para todos. (E1)

Se compreendermos que 0 acesso a informacdo gera empoderamento e amplia a
possibilidade de acesso aos direitos, podemos dizer que tornar claro e publicizar nos
documentos institucionais informagdes como “Critérios de acesso as vagas para as criangas €
adolescentes nas institui¢des” possibilita aos usuarios maior conhecimento dos seus direitos e,
portanto, maiores serdo suas possibilidades de reivindica-los. As pessoas que ndo tém
informacdo ndo acessam direitos, logo, quanto mais instrumentalizado esse sujeito estiver,
mais ele ird em busca de seus direitos. Trata-se do direito a informacdo, que é um direito
social trazido no Art. 5°°° da CF/88. De acordo com e Figueiredo (2013), as informagdes

divulgadas pelo Estado por seus meios e agentes requerem transparéncia e confiabilidade.

% Art. 5°, [...] XXXI11 — todos tém direito a receber dos 6rgdos publicos informagdes de seu interesse particular,
ou de interesse coletivo ou geral, que serdo prestadas no prazo da lei, sob pena de responsabilidade, ressalvadas
aquelas cujo sigilo seja imprescindivel a seguranca da sociedade e do Estado (BRASIL, 1988, p. 3).
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Disso derivam vérias a¢Ges e normativas, dentre elas destacamos a Lei da Transparéncia
Publica, 12.527 (BRASIL, 2011), de 18 de novembro de 2011 e complementamos com
Figueiredo (2013):

A comunicacdo publica € um elemento central para o Estado democratico, pois
ocupa na comunicacdo da sociedade um lugar privilegiado ligado aos papéis de
regulacdo, de protecdo ou de antecipacdo do servico publico. O direito a informacéo
¢ uma liberdade democratica e condicdo para uma autbnoma e igualitaria
participacdo dos individuos (FIGUEIREDO, 2013, p. 3).

Em relacdo aos critérios de admissdo para as criancas e adolescentes no SCFV,
comuns a todas as institui¢des, ha uma diferenciacdo entre elas no que se refere a insercéo das
criangas no servico, visto que a maioria das instituicdes seguem critérios comuns, como estar
em escola publica, morar na comunidade e apresentar comprovante de renda e residéncia para
comprovagéo.

De acordo com as respostas dos entrevistados, apenas a Instituicdo 1 conseguiu
conscientizar as familias que ja frequentavam o servi¢o de gque as vagas no SCFV tém um
publico prioritario (QUADRO 10), o qual tem direito a, no minimo, 50% das vagas, sendo,
contudo, necessario que essas familias fossem até o CRAS referenciado, ou, ho mais proximo
de sua residéncia para fazerem o Cadastro Unico.”® Assim, os servicos PAIF e SCFV terdo a
articulacdo preconizada na politica de assisténcia social, e as criancas e adolescentes do
publico prioritario terdo atendimento integral, ja que a politica prevé que o CRAS encaminhe
a crianca ou o adolescente proveniente do PAIF para o SCFV. A fala da entrevistada E1
exemplifica essa situacéo.

Hoje os critérios sdo de acordo com a prdpria politica de assisténcia social prevista
na Tipificacdo. O CRAS ja encaminha a familia e eu ja sei quem é essa familia. Ela
ja vem para conseguir a vaga. Antes a gente tinha uma lista de espera e era dada
prioridade para egressos, porque o servico foi criado com essa intencéo. As criangas
do 3° periodo que fossem para ensino fundamental e que tivessem um perfil: sem
uma rede de apoio, que apresentassem alguma vulnerabilidade, nds inseriamos no
servico que a gente oferecia. Mas com o proprio reordenamento se viu que para além
disso tinha que ser familias com até trés salarios minimos, que tivessem registro no
CadUnico e prioritariamente, dentro dos sete grupos definidos pela propria politica,
hoje t4 se obedecendo isso, mas antes eram praticamente todos que saiam da
educacdo infantil (E1).

QUADRO 10 — Prioridades da PNAS para os usuarios do SCFV
Situacdes prioritarias do SCFV:

Em situacdo de isolamento;

Trabalho infantil;

Vivéncia de violéncia e ou negligéncia;

Fora da escola ou com defasagem escolar superior a 2 anos;

%6 0 Cadastro Unico busca identificar e caracterizar as familias mediante a renda com o objetivo de inseri-las nos
programas, projetos, beneficios e servigos feitos pelo Governo Federal.
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Em situacdo de acolhimento;

Em cumprimento de MSE em meio aberto;

Egressos de medidas socioeducativas;

Situacdo de abuso e/ou exploracdo sexual;

Com medidas de protecéo do ECA,

Criangas e adolescentes em situacdo de rua;

Vulnerabilidade que diz respeito as pessoas com deficiéncia;
Fonte: BRASIL (2013). Elaboragdo propria.

No caso da I1, citada acima, havia grande demanda das familias por um lugar
onde deixar as criangas na maioria das instituicdes. Esse € um dos motivos da adesdo das
instituicGes a oferta do SCFV: a necessidade de as familias deixarem suas crian¢as enquanto
trabalhavam e que fosse complementar a atividade de ensino regular, convencionalmente
chamado de contraturno escolar. Ou seja, as criangas ficavam no periodo inverso ao da escola
para ter reforco escolar e também ficarem em lugar seguro engquanto 0s pais ou responsaveis
trabalhavam.

No entanto o formulario Censo/SUAS (BRASIL, 2016a) possui uma questdo clara
e objetiva no que diz respeito a intencionalidade das institui¢fes: “A entidade possui convénio
com o poder publico municipal para repasse de recursos financeiros, visando a manuten¢do do
Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos?”. Todas as instituicfes responderam
sim a essa pergunta e, de acordo com as demais entrevistadas, outras motivagoes levaram as
instituicdo a implantar o SCFV, e as respostas foram bastante variadas (QUADRO 11): “(sic)
ofertar para as criancas e adolescentes da comunidade um espaco de protecdo e
complementacdo das ag¢des das familias” (E2) e a E3 informou que “o que os motivou foi
vermos as criangas e adolescentes da comunidade ociosos na rua”.

Percebemos que as motivacGes para as instituicdes da sociedade civil (OSCs) se
tornarem SCFV estiveram relacionadas & necessidade de resolverem problemas de criangas
que estavam ficando muito tempo na rua e, com isso, correndo o risco de processo de
marginalizacdo, além de complementar as proprias acdes que a instituicao ja fazia em termos
de familia, contudo, é certo que a questdo financeira € uma questdo central que mobiliza as
instituicdes a buscarem recursos para a sua subsisténcia.

Historicamente as OSCs fazem os trabalhos sociais tanto com familias quanto
com criangas e adolescentes, voltadas a partir de uma auséncia historica do Estado no

enfrentamento as expressdes da questdo social®’, segundo Fernandes (1988), trajetdria tipica

2" Questdo social aqui entendida como [...] conjunto das desigualdades sociais engendradas na sociedade
capitalista madura, impensaveis sem a intermediacdo do Estado. Tem sua génese no carater coletivo da producédo
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das OSCs desde os anos 70. Nesse sentido as institui¢cdes, por serem institui¢cdes privadas sem
fins lucrativos, ndo tém autonomia e recursos financeiros préprios para sua sobrevivéncia: a
grande maioria das organizacdes sociais sobrevive de parcerias, de convénios, da execucao de
projetos que sdo financiados e que mantém a sobrevivéncia das acfes desenvolvidas pelas
instituicdes. Além de todas as justificativas de carater social e pedagogico apontadas pelas
instituicOes, a possibilidade de se tornar um SCFV implica também o caréater financeiro, que

perpassa todas elas e fica emblematico na fala de uma das entrevistadas:

Foi principalmente porque esse projeto antes de ser contraturno ele era financiado
(sic), com a retirada do recurso (sic), nos vimos sem um recurso pra conseguirmos
manter as criangas... E com a possibilidade de fazer enquadramento por meio do
SCFV, buscamos o recurso da assisténcia social por intermédio dos conselhos (E1).

QUADRO 11 - Sobre 0 SCFV executado na instituigéo (1)

Quais as motivacdes para a institui¢do tornar-se SCFV?

“Foi principalmente porque esse projeto antes de ser contraturno ele era
financiado, (sic) com a retirada do recurso (Sic) nos vimos sem um recurso pra
El conselhos manter as criangas... E com a possibilidade de fazer enquadramento
por meio do SCFV, buscamos o recurso da assisténcia social por intermédio dos

conselhos”.

Eo “Um dos fatores foi ofertar para as criangas e adolescentes da
comunidade um espago de prote¢do e complementagdo das agoes das familias”.

Es “O que nos motivou foi os adolescentes estarem ociosos na rua... Foi
fazer uma atividade pra gente segurar eles dentro da institui¢éo, 14 no (sic) € um
espaco de marginalizacdo, é um espaco de baixa renda, com criangas que vivem

na rua, nosso objetivo é tirar as criangas da rua”.

Fonte: Arquivo da pesquisa (2016).

De acordo com os dados dos formularios Censo-SUAS/2016, todas as instituicdes

conveniadas atendem criangas e adolescentes dos sete aos 14 anos (QUADRO 12), mas

contraposto a apropriacdo privada da propria atividade humana — o trabalho —, das condi¢des necessarias a sua
realizagdo, assim como de seus frutos. E indissociavel da emergéncia do ‘trabalhador livre’, que depende de
venda de sua forca de trabalho como meio de satisfagdo de suas necessidades vitais. A questdo social expressa,
portanto, disparidades econémicas, politicas e culturais das classes sociais, mediatizadas por relages de género,
caracteristicas étnico-raciais e formagdes regionais, colocando e, causa as relagdes entre amplos segmentos da
sociedade civel e o poder estatal (IAMAMOTO, 2007 p. 16-17).
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apenas a instituicdo governamental atende jovens dos 15 aos 17, e a 13, que atende pessoas
com Sindrome de Down. Os dados sugerem que uma parcela da populacdo devera ficar sem
atendimento, considerando que apenas uma instituicdo atende jovens dos 15 aos 17 anos e por
se situarem em localidades de vulnerabilidade (QUADRO 11), que faltardo vagas para
criancas e adolescentes pertencentes ao publico prioritario. Este estudo teve acesso ao numero
de familias atendidas em apenas um CRAS no municipio de Sao José, 0 que ja demonstra um
numero bastante expressivo. Segundo o coordenador do CRAS, em 2016 foram realizados
atendimentos a 3000 familias com renda de até dois salarios minimos. N&o foi possivel obter
0 quantitativo de criancas e adolescentes dessas familias para que fosse realizada uma analise
de quantas delas poderiam hipoteticamente necessitar do SCFV.

Segundo dados do Censo/SUAS - 2016, as instituicbes suportam atender no
méximo 510? criancas ou adolescentes, o que n3o atende a demanda encaminhada pelos
quatro CRAS? existentes no municipio de Sdo José atualmente. Esse fato é evidenciado a
partir da analise da demanda reprimida realizada por Medeiros (2016). Segundo a autora, em
2016 cinquenta e duas criancas ou adolescentes foram encaminhados pelo CRAS ao SCFV
ofertado pelo poder publico, e ndo foram inseridas.

Outro ponto a ser levantado foi a diferenca entre as respostas dos entrevistados
nos formularios Censo/SUAS e nas entrevistas para este estudo (QUADRO 12). Cabe
ressaltar que, caso os dados do Censo/SUAS sejam computados de forma equivocada, eles
acarretardo uma sistematizacdo errdnea por parte da vigilancia socioassistencial que produzira
indices incorretos a respeito de determinada situacdo. Dessa maneira, ndo havera servicos de
assisténcia social para determinada populacdo, pois a vigilancia socioassistencial €
responsavel pela computagédo dos dados, producdo de indicadores, indices territorializados das
situacbes de vulnerabilidade e risco pessoal (BRASIL, 2004). Segundo as OrientacOes
Teécnicas da Vigilancia Socioassistencial, esse setor tem por objetivo

[...] detectar e compreender as situacdes de precarizacdo e de agravamento das
vulnerabilidades que afetam os territérios e os cidaddos, prejudicando e pondo em

risco sua sobrevivéncia, dignidade, autonomia e socializacdo. Deve buscar conhecer
a realidade especifica das familias e as condigdes concretas do lugar onde elas vivem

% |mportante destacar a diferenca entre a capacidade de atendimento das instituicdes (510 criangas ou
adolescentes) e o nimero de criancas e adolescentes inclusos nos SCFV, segundo dados do Censo/SUAS — 2016.
Essa diferenca existe devido ao ndo repasse financeiro pelo poder pablico para a insercdo de mais criangas e
também pela falta de didlogo entre os servigos, o que dificulta o preenchimento da capacidade total das
instituicdes.

2 CRAS Areias; CRAS Colonia Santana; CRAS Jardim Zanelato e CRAS Forquilhinha.
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e, para isso, é fundamental conjugar a utilizacdo de dados e informacdes estatisticas
e a criacdo de formas de apropriagdo dos conhecimentos produzidos pelos pelas
equipes dos servigos socioassistenciais, que estabelecem a relacdo viva e cotidiana
com os sujeitos nos territérios (BRASIL, 2014, p. 11).

A vista disso, para o atendimento dessas vulnerabilidades, 0 SUAS (BRASIL,
2005) deverd estar habilitado para organizar (ou reorganizar) suas ofertas de servicos e
beneficios (BRASIL, 2014), logo, é imprescindivel que os dados informados a vigilancia
socioassistencial sejam precisos. Dessa maneira, cabe aos profissionais responsaveis pelo

repasse das informagdes reproduzi-las de forma fidedigna.

QUADRO 12 — Caracterizagdo da Unidade

Instituicéo Horario de Funcionamento Pablico / Faixa etaria | Faixa etéria/
¢ (Censo/SUAS) Entrevista

11 gi:|as por semana/ 10 horas por 7 214 anos 7al2
12 5 dias por semana/ 8 horas por dia 7 a 14 anos 6ald
13 5 dias por semana/ 4 horas por dia | 7a14/18a29/30a59 | Acimade 11
14 5 dias por semana/ 8 horas por dia 7aldel5al? 7al7
15 5 dias por semana/ 8 horas por dia 7 a 14 anos 7al7
16 5 dias por semana/ 8 horas por dia | 0 a 6 anos e 7 a 14 anos -

Fonte: Censo SUAS/2016 (BRASIL, 2016a). Elaboracéo propria.

A forma como as instituicOes fizeram a parceria com a Secretaria Municipal de
Assisténcia Social (SMAS) pede que facamos uma breve explicacdo tedrica sobre o
cofinanciamento e o reordenamento do servico, que busca unificar as regras no intuito de
qualifica-las. A cartilha informativa do MDS (BRASIL, 2013a) ilustra a ldgica sobre o
cofinanciamento do SCFV de acordo com a idade e servicos correspondentes estabelecidos na
Tipificacdo Socioassistencial (Resolucéo 109 de 2009):

e Piso Basico Variavel | (Projovem Adolescente — PJA);

e Piso Basico Variavel Il (crianca e pessoa idosa) e

e Piso Variavel de Média Complexidade (Servigo Socioeducativo do PETI).

Cada Piso desses possui uma origem histérica diferente, com caracteristicas
proprias de cofinanciamento, especificado por faixa etaria e com sistema individual para
supervisdo, o que resulta em uma alta manutencdo do Servico, acentuada pela burocratizagéo
e fragmentacdo na oferta.

A proposta do Reordenamento do SCFV € de unir as regras de oferta e determinar

os recursos federais provenientes dos Pisos que cofinanciavam o0s servicos Projovem
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Adolescente — servigo socioeducativo (PBVI); servico de protecdo social bésica para
criancas e, ou pessoas idosas (PBVI1I); e servico socioeducativo e de convivéncia do Programa
de Erradicacdo do Trabalho Infantil (PVMC/PETI) passem a cofinanciar o Servigo de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos, por meio do Piso Basico Variavel (BRASIL,

2013a).

No SUAS, o Reordenamento significa um avan¢o na consolidacdo e organizacao do
servico socioassistencial voltado as criancas, aos adolescentes e as pessoas idosas,
fortalecendo o principio da gestdo descentralizada entre os entes e o respeito a
diversidade das caracteristicas de organizacdo do trabalho grupal realizado com o
publico da Assisténcia Social em cada territério (BRASIL, 20134, p. 2).

Nesse sentido, o reordenamento vai contribuir para unificar as regras e
consequentemente fortalecer o servico que serd ofertado, trazendo mais flexibilidade a
execucao do servico, ja que obrigatoriamente as instituicGes devem comunicar-se de forma
transversal para beneficio dos usuarios.

De acordo com o Caderno de Orientacbes sobre o SCFV e o PAIF para garantir a
execucdo indireta do SCFV, € necessario que as instituicbes conveniadas com a politica de

assisténcia social estejam alinhadas as normativas do SUAS e

[...] que tanto o 6rgdo gestor como o CRAS assumam suas atribuicdes e efetivem o
referenciamento.*® Nesse sentido, as entidades e organizacdes da assisténcia social
no territério de abrangéncia do CRAS devem ser a ele referenciadas e devem manter
articulacdo com o PAIF. Cabe ressaltar que o artigo 9° da Lei Organica da
Assisténcia Social (LOAS) define que o funcionamento dessas entidades e
organizagOes depende de prévia inscricdo no respectivo Conselho Municipal de
Assisténcia Social, ou no Conselho de Assisténcia Social do Distrito Federal,
conforme o caso (BRASIL, 20164, p. 29).

A maioria das instituicdes fez o convénio com a SMAS da seguinte forma

explicada pela entrevistada E1:

[...] foi uma procura nossa, foi apresentado um projeto pro Conselho Municipal de
Assisténcia Social, que é o drgdo que mexe com dinheiro, porque sai do fundo da
assisténcia, o Conselho aprovou, o drgao gestor é a Secretaria de Assisténcia que
conveniou, eles vieram, fizeram visita e foi aprovado (E1).

Outras instituicdes que j& possuiam vinculo com a SMAS fizeram a transicao para
SCFV automaticamente, como, por exemplo, a I3, que atendia a média complexidade e fazia
parte da protecdo social especial e passou a oferecer o SCFV por se enquadrar no publico
prioritario do servigo.

Esse reordenamento prevé uma horizontalidade entre os SCFV oferecidos pelas
instituicdes, considerando que todos sigam as mesmas regras e recebam 0S mesmaos recursos,

porém respeitando as especificidades de cada lugar.

%0 Estar referenciado implica estabelecer vinculo com o SUAS que, segundo o Caderno de Orientacdes Técnicas,
significa que o Servico deve estar referenciado a um CRAS da regido.
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E evidente que, para que o reordenamento se efetive, é necessario que haja a
articulagdo do SCFV com o CRAS, pois somente dessa forma a familia conseguira
atendimento de forma integral, por isso o proximo item deste capitulo ira abordar
exclusivamente a articulacdo e a relagdo intersetorial entre os servi¢cos PAIF e SCFV para

esclarecer como deve acontecer essa interlocucéo.

4.4 SCFV e CRAS: o desafio da intersetorialidade

O Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF) e o Servico de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) materializam as a¢des da Protecdo Social
Basica (PSB) no ambito do Trabalho Social com Familias (TSF), normalizado na politica de

assisténcia social.*!

Dessa forma é fundamental que ressaltemos a importancia da articulacéo
entre 0s servigos apresentando 0s pressupostos trazidos nos documentos especificos
elaborados pelos profissionais que diariamente executam 0s Servicos.

A articulacdo acontece quando ha comunicacéo entre os setores envolvidos e cabe
ao poder executivo municipal o papel de requerer que a intersetorialidade entre o PAIF e 0
SCFV da entidade conveniada acontega de forma que se abram 0s canais entre 0s Servicos a
fim de proteger contra riscos e vulnerabilidades (MIOTO; SHUTZ, 2011). O desafio da
intersetorialidade passa por diferentes conceitos na maneira de planejar, realizar e controlar a
prestacdo de servigcos, o que significa modificar toda a forma de articulacdo dos varios
segmentos da organizacdo da maquina governamental, que muitas vezes possuem percepcoes

e interesses também diferentes (JUNQUEIRA, 2007).

A articulacéo é o processo pelo qual se cria e mantém conexdes entre diferentes
organizagOes, a partir da compreensdo do seu funcionamento, dindmicas e papel
desempenhado, de modo a coordenar interesses distintos e fortalecer os que séo
comuns. A articulacdo da rede de protegdo social béasica, referenciada ao CRAS,
consiste no estabelecimento de contatos, aliangas, fluxos de informacgdes e
encaminhamentos entre 0 CRAS e as demais unidades de protecdo social basica do
territério (BRASIL, 2009d, p. 23).

O CRAS é o equipamento de referéncia de todos os servi¢os socioassistenciais

executados pela protecdo social basica, portanto os servicos devem estar sempre em contato

31 Existe dentro da Protecdo Social Basica (PSB) o “Servico de Protecdo Social Basica no Domicilio para
Pessoas com Deficiéncia e Idosas”. Esse servi¢o contribui para a promocgdo do acesso de pessoas com deficiéncia
e pessoa idosa aos servigcos e a toda a rede socioassistencial, prevenindo situacGes de risco, a exclusdo e o
isolamento. Desenvolve ac¢Bes extensivas aos familiares de apoio, informag8o, orientacdo e encaminhamento,
com foco na qualidade de vida, cidadania e inclusdo na vida social. Contudo, nosso objeto de estudo trata da
articulacdo entre CRAS/PAIF e SCFV para criancas e adolescentes, portanto ndo o mencionamos na descrigdo
do trabalho, muito embora ele integre o conjunto de servigos ofertados pela PSB e tenha também que manter
uma articulacdo com o CRAS/PAIF.
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com o0 CRAS de seu respectivo territorio de abrangéncia (FIGURA 2). No caso do PAIF, ele
deve ser obrigatoriamente ofertado na unidade do CRAS para garantir que todos 0s servicos
da protecdo social sejam articulados a ele (BRASIL, 2012), pois o PAIF tem papel central
nesses servicos por desempenhar o servico baseado na matricialidade sociofamiliar de forma
especifica para esse nivel de protecdo, por isso deve ser ofertado pelo Estado e
necessariamente no CRAS, tendo como principios norteadores “a universalidade e gratuidade
de atendimento, cabendo exclusivamente a esfera estatal sua implementacdo™, prevista na

Tipificacdo dos Servigos Socioassistenciais (Brasil, 2009, p. 6).

FIGURA 2 — Referenciamento® CRAS - SCFV

CENTRO DE

ENCIA
' CONVIV
e —

ERENCIAME

Compromissos, informagoes,
fluxos e procedimentos

Fonte: (BRASIL, 2016c, p. 8).

O trabalho social com familias na politica nacional de assisténcia social tem como
principal referéncia o servigo do PAIF, que atende e ou acompanha as familias e faz uma
especial averiguacao das criancas e adolescentes que estdo fora da escola, a fim de ampliar o
acesso e a permanéncia desse publico nos estudos.

FIGURA 3 — Atendimento no PAIF

Atendimento

Insergdo das familias
no PAIF

Acompanhamento

Fonte: BRASIL (2015b).

%2 Referenciamento é o encaminhamento das familias referenciadas (familias atendidas) pelo CRAS a qualquer
servigo socioassistencial, ou para outra politica setorial de seu territério de abrangéncia.
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O Caderno de Orientagdes Técnicas do PAIF (vol. 2) nos traz a luz o processo de

atendimento desse servigo:

[...] o atendimento as familias, ou a alguns de seus membros, refere-se a uma acéo
imediata de prestacdo ou oferta de atencdo, com vistas a uma resposta qualificada de
uma demanda da familia ou do territério. Significa a inser¢éo da familia, um ou mais
de seus membros, em alguma das a¢des do PAIF: acolhida, a¢Ges particularizadas,
acBes comunitarias, oficinas com familias e encaminhamentos. [..] J& o
acompanhamento familiar consiste em um conjunto de intervencdes, desenvolvidos
de forma continuada, a partir do estabelecimento de compromissos entre familias e
profissionais, que pressupdem a construcdo de um Plano de Acompanhamento
Familiar — com objetivos a serem alcancados, a realizacdo de mediacdes periddicas,
a insercdo em acbes do PAIF, buscando a superacdo gradativa das vulnerabilidades

vivenciadas (BRASIL, 2012, p. 54).

No municipio de Sdo José, os SCFV, tanto executados direta quanto

indiretamente, estdo dentro do territério de abrangéncia do CRAS, mas ndo necessariamente

dentro do equipamento. Dependendo da avaliacdo da equipe técnica do PAIF, a crianca ou 0

adolescente da familia acompanhada pode, ou ndo, ser encaminhado para um Servico de

Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos de execucéo direta ou indireta. Quando o SCFV ¢é

executado no CRAS, se diz que a execucdo € direta, quando ele é ofertado em uma das

unidades conveniadas, se diz que a execucédo € indireta. No caso do municipio de Séo José,

onde ha apenas um SCFV ofertado pelo poder publico e fora do equipamento CRAS, se diz

que a execucdo é direta (FIGURA 4).

FIGURA 4 — ORGANOGRAMA DO SCFV
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equipe deste.

Execucao Direta

Centro de Convivéncia

Execucao Indireta Centro de Convivencia

Fonte: BRASIL (20154, p. 23).

Para assegurar que unidades de execucdo

Mantido e executado pelo
poder publico (equipe,
enderego e CRAS de
referéncia devem estar no
CadSuas)

Executado por entidades ou
organizacdes de assisténcia
social (enderego - da
mantenedora e da base fisica
de execug3o do servigo -,
equipe técnica especifica para
o SCFV e CRAS de
referéncia — devem estar no
CadSuas)

indireta estejam alinhadas as

regulamentacfes do SUAS (BRASIL, 2005), é necessario que tanto o 6rgdo gestor como o



69

CRAS efetuem o referenciamento, devendo as instituicbes manter obrigatoriamente
articulacdo com o PAIF e devendo as instituices estarem inscritas no Conselho Municipal de
Assisténcia Social conforme definido no Art. 9° da Lei Organica de Assisténcia Social
(LOAS) (BRASIL, 1993).

Em relagdo ao processo de encaminhamento de criangas e adolescentes do
CRAS/PAIF para os SCFV, somente o servico de execucdo direta do SCFV é que faz os
encaminhamentos pelo CRAS e também pelo Conselho Tutelar e Ministério Publico. As
demais instituicdes conveniadas que executam o SCFV néo realizam esse encaminhamento,
ficando o preenchimento das vagas a critério das defini¢des de cada organizacdo. Entretanto,
segundo a entrevistada E4, o procedimento de encaminhamento pelo CRAS (também pelo
CREAS, Ministério Publico e Conselho Tutelar), seguindo a padronizacdo exigida pela
Tipificacdo de 2009, somente aconteceu em 2013, ap0s a contratacdo da assistente social. Até

essa data, o atendimento era realizado também por demanda espontanea (QUADRO 13).

QUADRO 13 — Articulagdo CRAS e SCFV (1)

O CRAS realiza encaminhamentos de criangas e adolescentes para o SCFV?
Como isso acontece e qual a frequéncia?

El "O CRAS encaminha algumas criangas por meio um documento deles interno, um

documento de encaminhamento padréo. Geralmente com uma ligagdo antes. A

frequéncia... é bem eventual, assim, dos seis meses pra c& isso tem acontecido um

pouco melhor que a gente tem conversado e dialogado mais, mas é bem pouco".

E2 "A ndo ser aquele pedido de ontem e mais aquele pedido do CRAS sempre foi busca
das familias, agora mesmo, tavas aqui eu atendi (o telefone) perguntando quando é
que ia ser o periodo de matricula. E assim, sempre busca espontanea”.

E3 "N&o encaminha".

E4 "No caso aqui todos 0s nossos encaminhamentos sao feitos pelo CRAS, pelo CREAS,
pelo Conselho Tutelar e o Ministério Publico, hoje nds ndo temos assistente social no
SCFV (do municipio), nds somos vinculados ao CRAS de Areias, como ¢ que dado o
encaminhamento o CRAS faz o0 encaminhamento, e a gente faz 0 chamamento, s6 que
0 que acontece, como j& esta no final do ano e as vagas ja estdo preenchidas, nés nao
tivemos mais, muitas insercdes no servi¢o, encaminhamentos nos temos 6 aqui (e me
mostra uma pilha), mas vagas no servigo a gente ndo tem, nem no transporte. Até
2014 nos atendiamos demanda espontanea, depois que a assistente social veio para o
Servigo, ndo mais”.

E5 “O CRAS ja apareceu aqui pedindo vaga, eles aparecem para pedir vaga. Quando sao
aquelas criangas que vem direto do CRAS a gente atende, duas criancas vieram do
CRAS, quando vem do CRAS, eles ndo ficam”.

Fonte: Arquivo da pesquisa (2016).

Entrevistados

E importante destacar a responsabilidade do Estado em ofertar a protecdo social,
pois 0 SUAS (BRASIL, 2005) prevé a necessidade de equipes multiprofissionais para o

planejamento e a execucdo dos servigcos socioassistenciais, de acordo com as diretrizes
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expressas na NOB/SUAS (BRASIL, 2005), de forma que os trabalhadores tenham clareza de
suas atribuicdes (BRASIL, 2016b).

As equipes de referéncia dos servigos socioassistenciais sdo formadas por
servidores responsaveis pela organizacdo e execucdo de servigos, programas, projetos e
beneficios de protecdo social basica e especial. Os recursos humanos definidos dependem do
porte do municipio ao qual o CRAS ou o CREAS esteja situado, juntamente com a
necessidade das familias e individuos daquele territério (BRASIL, 2016b).

A Resolucdo CNAS 17 de 20 de junho de 2011 (BRASIL, 2011b) especificou
quais profissionais devem fazer parte da equipe de referéncia, de acordo com o nivel de
protecdo social. Em relacdo ao CRAS, os profissionais com nivel superior que devem compor
a equipe de referéncia sdo o assistente social e o psicologo, porém outros profissionais com
nivel superior poderdo compor a equipe, a critério da gestdo municipal e do Distrito Federal,
para atender as demandas especificas do servico. A equipe de referéncia do SCFV deve ser
formada por orientadores sociais, educadores sociais, um técnico de referéncia do CRAS com
atuacdo no SCFV e com formacao de nivel superior (BRASIL, 2016b).

Para assegurar que unidades de execucdo indireta estejam alinhadas as
regulamentacdes do SUAS (BRASIL, 2005) é necessario que tanto o 6rgdo gestor como o
CRAS efetuem o referenciamento, devendo as instituicbes manter obrigatoriamente
articulagdo com o PAIF e estarem inscritas no Conselho Municipal de Assisténcia Social,
conforme definido no Art. 9° da Lei Orgéanica de Assisténcia Social (LOAS) (BRASIL, 1993).

No intuito de conhecermos sobre a articulacdo entre os servicos executados pelas
instituicdes que ofertam o SCFV no municipio de Sdo José, perguntamos a elas como € a
relacdo com o CRAS ao qual elas séo referenciadas. Os dados sugerem que ndo ha uma
relagdo efetiva. Pelas respostas obtidas, percebemos que as criancas e adolescentes
encaminhados por meio do PAIF ao SCFV, o qual é executado pelo poder publico local e
disponibiliza todas as vagas do servigo para 0 CRAS e demais equipamentos publicos, ndo
recebem um acompanhamento do proprio PAIF (QUADRO 14).

QUADRO 14 — Articulagdo com 0 CRAS

Vocé poderia relatar como é a relagdo do SCFV com o CRAS da sua

Entrevistados -
regiao?

"Tem um contato de rede meu com o CRAS, mas ndo que a gente tenha
El sentado, que tenha uma referéncia e uma contrarreferéncia isso ainda nao
aconteceu em S&o José".
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"Eles vieram, ja faz uns trés anos, fizeram a apresentagéo do grupo e depois
retornaram, porque eles andavam atras de uma familia, eles queriam que a
mée participasse la e a mae se negou. Foram as duas vezes que eles vieram
E2 aqui, eles telefonaram, ha umas duas semanas pra inclusdo de uma crianga,
mas ndo tinhamos vaga e ndo tivemos mais contato com eles a partir de
entdo. SAo esses trés contatos que a gente teve, desses trés anos pra ca com
eles".

"Desde que foi firmado o convénio eles fizeram uma reunido. Foi feita uma

E3 reunido para firmar a troca da média pela basica para se tornar
conveniada".
"A nossa ligagdo com o CRAS é essa: os encaminhamentos e ai a gente da

E4 retorno, porque as vezes eles encaminham, mas a familia ndo quer, ou ja se
mudou, a gente ndo encontra, tem que dar esse retorno pra eles".

E5 ""S¢ para pedir vaga".

Fonte: Arquivo da pesquisa (2016).

Os documentos oficiais explicitam de forma objetiva o qudo importante é a

relacdo entre 0 SCFV com o PAIF

O Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos e os demais projetos e
programas da protecdo basica que sdo desenvolvidos no territdrio de abrangéncia do
Centro de Referéncia em Assisténcia Social (CRAS) devem ser a ele referenciados e
devem manter articulacdo com o PAIF (BRASIL, 2015b, p. 20).

E necessario que sejam estabelecidos fluxos para o compartilhamento regular de
informacdes entre as entidades e 0 CRAS, de maneira que se preserve o referenciamento do
SCFV e aarticulagdo com o PAIF (BRASIL, 2015b).

De acordo com as instituicdes entrevistadas, ndo ha acompanhamento por parte do
PAIF como servico de atencdo as familias com as instituicGes que possuem SCFV.
Interessou-nos saber se a SMAS participava de alguma forma da insercdo das criangas e dos
adolescentes no SCFV. A fala que melhor representa essa questdo é a da entrevistada E1:
“Nao tem. S6 na cobranca. Tem um relatério mensal, de quem saiu de quem entrou, 0 nUmero
de criangas que frequentam, passa-se uma lista e a prestacdo de contas € a Unica proximidade
da SMAS” (QUADRO 15).

QUADRO 15 — Relagéo institucional entre a SMAS e 0 SCFV

Qual a participacdo da SMAS (seus servigos e equipamentos) na defini¢édo, organizacao
Entrevistados | e fluxo de admissé@o, permanéncia e acompanhamento das criancas e adolescentes no
SCFV?

“Ndo tem. S6 na cobranga. Tem um relatério mensal, de quem saiu, de quem entrou, o
E1 namero de criancgas que frequentam, passa-se uma lista, e a prestacdo de contas é a Unica
proximidade da SMAS”.
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“ Agora é que eles estdo se alertando para a questdo das conveniadas, mas eles estdo se
alertando numa situag¢do assim: ‘De acordo com o convénio...’ ja estdo nos ameagando, de
acordo com o convénio vocé tem que aceitar aquela determinada crianga, mas néo é assim,
tem que ver a capacidade da instituicdo, ontem mesmo, mas ndo foi o CRAS, foi a (sic) que
me ligou, duas vagas pro periodo da tarde, eu disse pra ela, justamente a tarde que é o meu
maior problema, eu ndo tenho mais aonde colocar, a capacidade é pequena, nosso espacgo
E2 fisico € muito pequeno nas salas pra eu ta acomodando, porque a gente separa. Se tu vai
deixar crianca e adolescente junto pode por na sala grande, todo mundo fica ali, mas néo, a
gente vai fazer um trabalho com um pouquinho de qualidade. Porque, pelo convénio, a gente
nao consegue fazer um trabalho de qualidade, a gente tenta, entdo, ndo tem como colocar
uma crianga, ndo tem nem onde sentar, como é que eu vou deixar uma crianga sentada no
chdo esperando que alguéem falte... Ai eles nos colocam assim: “De acordo com o

convénio...”.
E3 “Relatorio mensal enviado para Secretaria de Assisténcia (social)”.

“Nos temos a diretoria da Protegdo Social Basica da qual a gente faz parte, nos temos uma
diretora, ela faz esse acompanhamento fazendo visita e contato comigo, mas assim 0,
acompanhamento semanal, quinzenal, isso ndo tem. Até ano passado a contratacdo dos

E4 profissionais era por uma conveniada, a partir desse ano ndo mais, & um credenciamento,
entdo quem faz esse processo € a Secretaria de Assisténcia Social. A SMAS faz esse processo
de credenciamento dos oficineiros no inicio do ano e no restante do ano é aqui comigo”.

E5 “S6 com o convénio, é repassado aquele valorzinho por crian¢a”.

Fonte: Arquivo da pesquisa (2016).

Segundo o Caderno de Orientacdo do CRAS (BRASIL, 2009d),

As fungdes do CRAS nio devem ser confundidas com as funcdes do Orgdo Gestor
da politica de assisténcia social: os CRAS sdo unidades locais que tém por funcédo a
organizacdo e a oferta de servicos da protecdo social béasica em determinado
territério, enquanto o érgdo gestor municipal ou do Distrito Federal tem por fungGes
a organizacao e a gestdo do SUAS em todo o municipio (BRASIL, 2009d, p 13).

Ao analisar as falas dos entrevistados em relacdo ao Caderno de Orientacdo do
CRAS (BRASIL, 2009d), notamos que a SMAS esta prioritariamente exercendo sua funcéao
de Gestdo do processo de conveniamento das entidades privadas sem fins lucrativos de
assisténcia social e deixando para tras importantes atribui¢cbes, como as de planejamento,
execucao fisico-financeiro, monitoramento e avaliacdo dos servigos socioassistenciais do
SUAS; constituicdo das equipes de referéncia e demais profissionais da politica de assisténcia
social e qualificagdo profissional dos trabalhadores do SUAS, que s&o de fundamental
importancia para o funcionamento dos servicos da rede socioassistencial (BRASIL, 2009d).

Os dados, por meio das entrevistas, também sugerem que a SMAS nunca
promoveu capacitacdo para a equipe técnica do SCFV das unidades “O CRAS nunca, por
meio da SMAS, fez nenhum tipo de capacitagcdo, no maximo o que acontece é reunido a cada
renovacdo do convénio sobre questdo administrativa, mas sobre a execucdo do servigo nunca
aconteceu” (E1).

A partir da andlise das entrevistas juntamente com 0s documentos institucionais
da Politica, verificamos que é prerrogativa do PAIF fazer trabalho social com familias,
contudo o SCFV é um trabalho complementar ao Trabalho Social com Familias (TSF), assim

sendo € condicdo sine qua non que esses servigos dialoguem, criem fluxos e contrafluxos,
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construam intersetorialmente as estratégias de atender as criancas e adolescentes a partir do
que definem os documentos da Politica de assisténcia Social.

Além de procurar compreender como se tem dado no cotidiano da politica
municipal de assisténcia social a articulacdo entre CRAS e SCFV no atendimento as criancas,
adolescentes e suas familias, procuramos também conhecer, a partir das falas das instituicdes
que executam o SCFV, “qual o trabalho realizado com as familias”. A maioria respondeu ndo
ter grande adesdo quando solicita a presenca das familias e credita isso a uma falha
institucional. Somente uma instituicdo (15) afirmou ter a presenca constante da familia na
instituicdo: “Nos temos o dia da familia, nds temos reunido com as familias e na capoeira, eles
também acompanham. E a familia que limpa o espaco; pediu ou convoca, a familia sempre
vem” (ES).

A vista disso cabe colocar o item descricdo da Tipificacdo (BRASIL, 2009d, p. 6)

A articulagdo dos servicos socioassistenciais do territério com o PAIF garante o
desenvolvimento do trabalho social com as familias dos usuarios desses servigos,
permitindo identificar suas necessidades e potencialidades dentro da perspectiva
familiar, rompendo com o atendimento segmentado e descontextualizado das
situacBes de vulnerabilidade social vivenciadas (BRASIL, 2009d).

Mesmo que seus objetivos ndo sejam os mesmos, o PAIF, com a intencdo de
fortalecer o papel protetivo das familias de forma que sejam protagonistas sociais, e 0 SCFV,
voltado para o atendimento de membros da familia que estejam vivenciando situacdes de
vulnerabilidade, ambos se complementam e devem se articular para garantir o direito a
convivéncia familiar e comunitaria previsto em diversas normativas aqui ja citadas.

No entanto essa articulacdo intersetorial ndo ocorre entre o PAIF e os SCFV
ofertados no municipio de Séo José, os dados sugerem que ha unicamente um fluxo de
encaminhamento do CRAS para 0 SCFV executado pelo poder publico municipal, e de forma
rara para as instituicbes conveniadas, 0 que ndo caracteriza uma articulagdo, pois ndo ha
contatos frequentes ou acompanhamento das criancas e dos adolescentes.

A complementacdo do trabalho social com familias, prevista nos documentos
normatizadores da politica da assisténcia social para 0 SCFV em relacdo ao PAIF, ndo esta
acontecendo no municipio de Sdo José, e a fala de um dos entrevistados é emblematica em

relagdo a isso:

Pra mim é estranho o SCFV estar fora do territdrio, o SCFV estar fora do CRAS, eu
acho bem estranho. O SCFV deveria ser no CRAS. Aonde eu trabalhava tinha um
técnico de referéncia especifico para o SCFV, o que é o ideal, porque fora do
territério, foge um pouco do objetivo, eu tenho essa critica, acho que fora do
territério... Ndo que nao seja efetivo, € efetivo! Mas no territorio seria muito mais
interessante para a crianga e para o adolescente inserido. Porque se fosse no CRAS
poderiam ser feitos outros niveis de SCFV: para o idoso, para os jovens, de 14 aos
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17, dessa forma teria um intermediario e o dos idosos. Dessa forma seria mais
interessante, porque a gente fazia encontros intergeracionais no proprio CRAS.
Acompanhava realmente aquela familia que adotou o SCFV, estavamos sempre
trocando informacdes com um técnico, e qualquer necessidade a gente ia la
conversava com aquela crianca, ou com aquele adolescente, ou chamava o pai ou a
mde pra conversar. Fazia contrarreferéncia ou referéncia necessaria. E com o SCFV
aqui, ele fica fora do CRAS, tudo acontece la e quem tem mais informacGes acaba
ndo circulando, por essa deficiéncia de comunicacdo. Se eu, por exemplo,
encaminhei um atendimento “meu” para o SCFV, se eu tiver interesse de fazer esse
acompanhamento, eu vou fazer, agora, se eu tiver dificuldade de fazer esse
acompanhamento, por qualquer motivo, por falta de carro, ou por falta de tempo, ou
exacerbado com o servigo, j& vai cortar a comunicagdo e quem vai ficar com o
conhecimento da situacdo é o monitor e é uma situacdo que vai ficar restrita aquele
ambito ali. Eu acho que vocé vai acabar concluindo que é uma articulacdo que
precisa ser implementada, pelo que eu observo da nossa realidade (BRASIL, 2009d).

Essa explanacdo do profissional foi uma realidade percebida nas falas dos
profissionais entrevistados que estdo a frente do SCFV. A andlise documental e das
entrevistas nos mostra que ha uma legislacdo vigente que exige que se tenha uma equipe
técnica preparada para uma articulacédo entre setores (PAIF e SCFV) para garantir a populagédo
o direito ao atendimento, no entanto essa garantia esbarra nas dificuldades encontradas pela
Secretaria Municipal de Assisténcia Social de efetivar uma equipe qualificada para colocar
tais servicos em pratica e em consonancia com a politica de assisténcia social. Segundo 0s
entrevistados, a nomeacdo de pessoas com cargos comissionados® para os CRAS ndo
permitia que os projetos da SMAS obtivessem éxito. Entretanto, esta prevista a entrada de
uma equipe efetiva para 0 municipio de Sdo Joseé, que ja formalizou o Concurso Pablico para
assistentes sociais e psicdlogos para o final de 2016.

A vista disso, os dados sugerem que ndo tem havido dialogo entre o PAIF dos
CRAS referenciados com os SCFV executados pelas unidades conveniadas na SMAS.
Ademais também ndo tem havido dialogo entre o PAIF e o SCFV executado pelo poder
publico local, porém reconhecemos um diferente fluxo de trabalho entre esses dois ultimos
setores, pois as criancas e adolescentes desse ultimo servico sdo encaminhados do CRAS e de
outros equipamentos publicos com ja antes mencionado. Verificamos também que ndo é
realizado o acompanhamento por parte do PAIF com essas criangas e adolescentes. Por fim,
essa realidade tem dificultado a materializacdo do fluxo de trabalho entre os servigcos
referenciados no CRAS (PAIF e SCFV), no encaminhamento, admissdo e acompanhamento
de criangas e adolescentes junto ao SCFV, de modo a assegurar 0 que estd previsto nos

marcos normativos e regulatdrios da Politica de Assisténcia Social.

%3 Cargos comissionados sao cargos de confianca indicados por politicos eleitos.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Na elaboracédo deste estudo, objetivamos analisar como tem acontecido o didlogo
e o fluxo de trabalho entre os servicos referenciados no CRAS (PAIF e SCFV) no
encaminhamento, admissdo e acompanhamento de criangas e adolescentes junto ao SCFV, de
modo a assegurar o0 que estd previsto nos marcos normativos e regulatorios da Politica de
Assisténcia Social.

Para isso foi necessario fazermos um percurso tedrico e metodologico no qual
resgatamos no segundo capitulo os conceitos sobre familia, por entendermos esse tema como
fendmeno social e importante a ser desenvolvido. O tema foi seguido pela relagédo
contemporanea entre a familia e as politicas publicas, considerando que a familia € o principal
sujeito de intervencao estatal, visto dessa forma em razdo de as acdes estatais direcionadas a
familia refletirem imediatamente no comportamento da sociedade.

Devido ao nosso objeto de estudo, nesse percurso de sustentacdo teorica
trouxemos no capitulo trés o longo caminho percorrido desde a repressiva doutrina da
situacdo irregular até a doutrina da protecdo integral, que passou a considerar criangas e
adolescentes como sujeitos de direitos em condicdo peculiar de desenvolvimento com
absoluta prioridade e garantia de direitos. Demos especial atencdo ao direito a convivéncia
familiar e comunitaria, como previsto na CF/88 (Art. 227), e firmado pelo ECA.
Apresentamos no item 3.2 a trajetéria do Plano Nacional de Promocéo, Protecéo e Defesa do
Direito de Criangas e Adolescentes a Convivéncia Familiar e Comunitaria com o objetivo de
mostrar a importancia dessa referéncia politica em conjunto com a Lei 12.010/2009, que versa
sobre o direito a convivéncia familiar e comunitéria, com o intuito de sinalizar a relevancia
das responsabilidades que a propria politica (PNAS) trazida pelo PNCFC aponta,
mencionando a elaboragdo de programas, projetos, servicos e beneficios no intuito de garantir
0 que esta previsto nas legislacdes (CF/88, LOAS, discutidas neste estudo).

Na busca de respondermos a questdo central da pesquisa, fizemos, por meio de
andlise documental e de entrevistas semiestruturadas, uma mediac&o entre o aporte tedrico e 0
empirico. Os resultados obtidos a partir da analise dos dados sugerem que ndo ha uma
articulacdo entre o PAIF e o SCFV, tanto no que se refere ao encaminhamento das criangas,
adolescentes e suas familias quanto em relacdo ao seu acompanhamento. A ndo
materializacdo desse fluxo de encaminhamento e acompanhamento reflete diretamente nos

resultados das agdes como politica publica de assisténcia social.
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No entanto, durante a finalizagdo deste trabalho de conclusdo de curso, ocorreu
uma reunido (da qual participamos) entre a equipe de gestdo da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social do municipio de Sdo José e cinco das seis instituicbes cofinanciadas que
executam o SCFV. O objetivo desse encontro foi iniciar um processo de construcdo de um
plano de trabalho que buscasse atender as demandas colocadas pelo MDS em relagdo ao
reordenamento dos SCFV.

Ao participar dessa reunido, percebemos que, muito embora a proposta prevista
pela assisténcia social em relacdo ao SCFV — sua finalidade, objetivos, publico prioritario e
metodologia de atuacdo do servico — ja esteja descrita (e ndo €é recente), ainda paira sobre a
gestdo e instituicbes que executam o SCFV incertezas conceituais e metodoldgicas sobre ele.
Duavidas como: o que efetivamente significa para uma instituicdo executar o SCFV? O que
iSO representa no conjunto da politica municipal de assisténcia social? Por que integrar a rede
socioassistencial como um SCFV? Ha diferencas metodoldgicas entre as a¢cdes desenvolvidas
por uma instituicdo que executa 0 SCFV e uma instituicdo que realiza contraturno escolar?
Por que reordenar o atendimento para se tornar um SCFV? Por que atender o publico
prioritario previsto pela Resolucdo n° 109/2009? Por que é preciso que se crie e fortaleca o
fluxo entre CRAS/PAIF e SCFV no encaminhamento e acompanhamento das criancas,
adolescentes e familias ao servi¢co?

Esses e outros questionamentos precisam ser respondidos. A gestdo municipal da
assisténcia social do municipio de Sao José precisara, de forma rapida e apropriada, ter
clareza conceitual, metodol6gica e operacional sobre 0 que €, para que serve e como se
operacionaliza o SCFV para que efetivamente se cumpra o que esta previsto nos documentos
regulatérios da Politica Municipal de Assisténcia Social (PMAS), incluindo a proposta de
reordenamento dos SCFV. E, sobretudo, que efetivamente contribua para que as instituicoes
gue executam o SCFV tenham o suporte técnico e financeiro adequados e necessarios para
que possam desenvolver no SCFV um trabalho técnico-social qualificado, integrado
intersetorialmente a rede socioassistencial da politica municipal de assisténcia social;
contribuindo para que as familias acompanhadas pela PMAS tenham as condi¢fes objetivas e
subjetivas para cuidar e proteger suas criancas e adolescentes.

E condicdo fundamental para um efetivo trabalho que as instituicbes que
executam o SCFV (bem como a equipe de gestdo da PMAS) tenham clareza que elas integram
a ossatura material do Estado e que, portanto, fazem parte da politica de assisténcia e que a
oferta de servicos realizados de forma cofinanciada ou na execucdo direta deve assegurar o
que estd previsto nos marcos normativos e regulatérios da assisténcia para efetivamente
fortalecer o direito humano fundamental da convivéncia familiar e comunitaria das criangas e
adolescentes do municipio de Séo Jose.
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APENDICE A
QUESTIONARIO PARA ENTREVISTADOS

BLOCO 1 - Dados Gerais

Identificagdo do entrevistado:

Nome:

Escolaridade:

Profissdo: Funcéo:

Tempo de Servigo:

BLOCO 2 - Perfil institucional
e Nome da instituicao:
e Data de fundacéo:
e Missdo e objetivos institucionais:

e Sua instituicdo é de cunho religioso: ( ) sim ( ) ndo

e Bairro de localizacéo:

e Horario de funcionamento:

e Capacidade de atendimento da instituicao:

e Pdblico-alvo:
a) Quantitativo de criancas e adolescentes por sexo e faixa etaria
b) Quantitativo de familias e renda per capita dessas familias

e Processo de admissdo de criancas e adolescentes

e Ainstituicdo possui projeto politico pedagdgico?
( )sim ( )ndo ( )Em elaboragéo

e Atividades desenvolvidas pela instituicao:

BLOCO 2 - Em relacdo ao SCFV executado pela instituicéo:
e O SCFV é um programa/projeto dentro de outros que a instituicdo desenvolve?
( )sim ( )néo
Em caso afirmativo: ha espacos fisicos, proposta pedagogica e publico-alvo
diferenciados? Explique.

e Desde quando existe 0 SCFV na instituicao?
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Quais as motivacdes para a institui¢do tornar-se SCFV?

Como foi essa discusséo interna e quem participou do processo na instituicdo?

Como foi o processo de firmar a parceria com a SMAS? (Exigéncias pedagdgicas e
administrativas).

Em caso de o SCFV ser uma das a¢des da instituicdo: os critérios de admissdo para o
SCFV séo os mesmos para as demais criancas da instituicao? Justifique.

Relate quem define os critérios de admissao e quais séo esses Critérios.

Esses critérios estdo definidos em algum documento politico-institucional? Qual?

BLOCO 3 - Relacao intersetorial entre 0 SCFV e 0 CRAS

Qual o trabalho social realizado com familias e como ele acontece?

Qual a participagdo da SMAS (seus servigos e equipamentos) na definigéo,
organizacdo e fluxo de admissdo, permanéncia e acompanhamento das criangas e
adolescentes no SCFV?

Héa pactuacdes definidas entre a instituicdo e 0 CRAS para a execucao do SCFV?
Vocé poderia relatar como € a relagdo do SCFV com o CRAS da sua regido?

J& receberam visitas do CRAS na instituicdo/SCFV? Qual a frequéncia e objetivo
dessa visita?

O CRAS realiza encaminhamentos de criangas e adolescentes para o0 SCFV? Como
isso acontece e qual a frequéncia?

Acontecem com frequéncia reunides, visitas e discussdes metodoldgicas sobre o
atendimento realizado no SCFV?

O CRAS ja promoveu capacitacGes sobre 0 SCFV com as instituicdes conveniadas?
Quando e quantas aconteceram?

Vocé identifica diferencas entre 0 SCFV e o servico de contraturno escolar realizado

anteriormente por vocés, antes de se tornarem um SCFV? Explique.
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APENDICE B
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo da Pesquisa: A ARTICULACAO ENTRE OS SERVICOS DA PROTECAO
SOCIAL BASICA NA GARANTIA DO DIREITO A CONVIVENCIA FAMILIAR E
COMUNITARIA: um estudo dos SCFVs referenciados no municipio de S&o José (SC)

Eu, ,
abaixo-assinado(a), forneco meu consentimento livre e esclarecido para participar como
voluntario(a) da pesquisa de trabalho de concluséo de curso sob a responsabilidade de Mirela
Eufrasio das Chagas, académica da Universidade Federal de Santa Catarina, e da Professora
Doutora ANDREA MARCIA SANTIAGO LOHMEYER FUCHS, orientadora da pesquisa.

Assinando este Termo de Consentimento, estou ciente de que:

1) o objetivo principal da pesquisa é: analisar a articulacdo intrassetorial entre o
Servico de Protecdo e Atendimento Integral & Familia (PAIF) e o Servigco de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV), junto as instituicGes conveniadas com a Secretaria de
Assisténcia Social de Sdo José;

2) tenho a liberdade de me recusar a participar da pesquisa em qualquer fase, sem
nenhum prejuizo & minha pessoa;

3) os dados pessoais dos participantes serdo mantidos em sigilo, e os resultados
obtidos com a pesquisa serdo utilizados apenas para alcancar os objetivos do trabalho,
incluindo a publicacdo na literatura cientifica especializada;

4) ndo terei beneficios diretos participando deste trabalho, mas estarei contribuindo
para a producdo de conhecimento cientifico que podera trazer beneficios de uma maneira
geral a sociedade;

5) os registros escritos e gravados permanecerdo em poder do pesquisador e ndo serao
divulgados na integra;

6) poderei entrar em contato com os pesquisadores sempre que julgar necessario. Com
a académica Mirela Eufrasio das Chagas, pelo telefone (48) 9686-9894 ou com a professora
Andréa M. S. L. Fuchs, pelo telefone (48) 9194-4346;

7) obtive todas as informacBes necessarias para poder decidir conscientemente sobre a
minha participacdo na referida pesquisa;

8) este Termo de Consentimento é feito em duas vias, de maneira que uma
permanecera em meu poder, e a outra, com 0s pesquisadores responsaveis.

Cidade: Data: de
2016.

Assinatura do participante Assinatura do pesquisador



