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1. Apresentacgao

Os “Estudos quali-quantitativos sobre o Programa de Atencdo Integral a Familia
(PAIF)™, desenvolvidos no periodo de setembro de 2008 a novembro de 2009,
tiveram como objetivo produzir, sistematizar e analisar informagdes sobre a
implementacdo e gestdo do PAIF e dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS), em &mbito nacional, visando a criagdo de subsidios para o aperfeicoamento
de suas normas, diretrizes metodoldgicas e operacionais. Para viabilizar a
pesquisa, foi realizado processo licitatério com apoio do PNUD e BID no dmbito
do Projeto BRA/04/046 - Fortalecimento Instituicional para Avaliagdo e Gestdo da
Informagéo do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS). O
consdrcio formado entre as instituicdes Gesaworld S.A. e o Instituto Via Pablica
foi o vencedor do certame e executor do servigo.

O PAIF ocupa a centralidade da Prote¢do Social Bésica (PSB) da Politica Nacional
de Assisténcia Social (PNAS), integrante do Sistema Unico da Assisténcia Social
(SUAS), e compreende servicos de base local, destinados as pessoas e familias em
situagdo de vulnerabilidade social. Fundamenta-se nos principios da centralidade
da familia e da territorialidade, com o objetivo de fortalecer capacidades e vinculos
familiares e comunitdrios para a prevencio e o enfrentamento das situacdes de
risco e de violacdo de direitos.

Como unidade publica estatal da politica de assisténcia social, o CRAS destina-se a
prestagdo de servicos e programas socioassistenciais de PSB e é o responsavel pela
articulagdo destes servicos no seu territério de abrangéncia. Todo CRAS criado
no pafs tem a obrigatoriedade de implementar o PAIF, que constitui os servigos
estruturadores da assisténcia a populagdo e articula-se a outros programas de
desenvolvimento social, como por exemplo o Programa Bolsa Familia (PBF) e os
servicos e programas desenvolvidos pelo préprio CRAS, pela rede socioassistencial
ou por outras politicas puablicas.

1 O PAIF passou, ap6s a Tipificacdo Nacional dos Servicos Socioassistenciais publicada
em novembro de 2009 - e, portanto, apés a realizagao desta pesquisa -, a ser chamado de
Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia.
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2. Metodologia

A pesquisa foi desenvolvida em duas etapas, uma qualitativa e uma quantitativa, com o
objetivo de melhor captar as caracteristicas e processos do estagio de implementagdo
e gestdo do programa. Em cada etapa foram entrevistados os diferentes segmentos
envolvidos: usudrios, equipe técnica e coordenadores dos CRAS, gestores municipais e
gestores estaduais (estes dltimos apenas na etapa qualitativa).

Para a etapa dos estudos quantitativos foram utilizados questionarios estruturados
para cada segmento e um roteiro de observagdo da unidade. A amostra foi construida
de forma probabilistica com estratificacdo baseada nas diferentes regides do pais e
porte dos municipios, sendo composta por 163 CRAS em 101 municipios das cinco
regides do pafs. Em niimeros totais, foram realizadas 3.576 entrevistas nesta etapa,
sendo 98 gestores municipais da assisténcia social, 157 coordenadores de CRAS, 457
técnicos dos CRAS (3 por unidade) e 2.695 usudrios (de 14 a 19 por unidade).

Para os estudos qualitativos foram elaborados roteiros de entrevistas especificos
para cada segmento. A pesquisa qualitativa com usudrios foi desenvolvida por
meio de Grupos Focais (GF) e com os demais segmentos por Entrevistas Presenciais
(EP) e Entrevistas Ndo Presenciais (ENP). A amostra desta etapa foi construida
através da criagdo de um indicador sintético, baseado em indicadores propostos
pelo MDS (Quadro 1), aplicado ao banco de dados da pesquisa quantitativa. Pelo
indicador foram selecionados 40 (quarenta) CRAS - os 20 (vinte) melhor e os 20
(vinte) pior posicionados - localizados em 38 municipios nas cinco regides do pafs.

Quadro 1: Dimensdes e indicadores selecionados

Avaliagdo do L. Usudrio / técnico
L Notas dadas ao espaco fisico
espago fisico / coordenador
Adequagido do Existéncia dos espagos previstos na .
. Unidade
espago regulamentagdo para CRAS
Infraestrutura ~ ~ L
Adequagdo da Adequagio da equipe técnica as
. o Coordenador
equipe exigéncias da NOB-RH
Acesso a Tipo de registro de atendimento e Técnico /
informacdo disponibilidade da informagao coordenador
Equipamentos Existéncia de equipamentos Unidade
Variedade de
) Multiplicidade de servigos ofertados ~ Coordenador
atendimentos
Variedade das atividades de
Acompanhamento  acompanhamento e adequagio da Técnico
Servigos equipe na execugio destas atividades
Articulagdo Articulacdo entre CRAS e a rede de L
) ) ) - Técnico
intersetorial Servigos sociais
o Avaliago geral do servico de PAIF Usudrio / técnico
Avalia¢do geral ;
oferecido no CRAS / coordenador

Fonte: Gesaworld S.A./Instituto Via Piblica e SAGI/MDS. “Estudos Quantitativos e Qualitativos
sobre o Programa de Atencao Integral a Familia (PAIF)”, 2009.
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0 indicador sintético foi criado a partir de uma andlise multivariada (andlise de
componentes principais), com o objetivo de sintetizar a variabilidade dos indicadores
propostos. No total, foram selecionados para esta etapa 259 informantes (incluindo
os participantes dos GF): 5 gestores estaduais da assisténcia social (EP); 38 gestores
municipais da assisténcia social (10 EP e 28 ENP); 40 coordenadores de CRAS (10 EP
e 30 ENP); 80 funciondrios da equipe técnica de CRAS (2 por CRAS, sendo 20 EP e 60
ENP) e 96 usudrios distribuidos em 10 Grupos Focais (de 8 a 10 participantes por GF).

3. Resultados

3.1 Localizagdo, infraestrutura e recursos humanos

Verificou-se que a quase totalidade dos CRAS foi implantada entre 2004 (ano de
criagdo do PAIF) e 2008, sendo que os anos de 2005 e 2006 concentram o maior
ndmero de unidades criadas.

Grafico 1: Ano de implantacdo dos CRAS pesquisados

1996 1997 1899 2000 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009

Fonte: Gesaworld S.A./Instituto Via Piblica e SAGI/MDS. “Estudos quali-quantitativos sobre o
Programa de Atencao Integral a Familia”, 2009.

A localizagdo é um dos fatores importantes para o conhecimento e o acesso da
populacdo ao CRAS. Conforme mostraram as duas etapas da pesquisa, mais da
metade das unidades localiza-se em dreas onde hd concentragio de familias em
situagdo de vulnerabilidade social (50,2%) ou em local préximo (40,7%).

“Em [nome de muncipio no estado do Piaut], eles montaram uma equipe
intersetorial itinerante. Tem lugares em que se leva trés horas para
chegar a uma casa. E um munictpio enorme. Andamos por estradas de
terra, para sentir como era o problema de transporte. Passamos por vdrios
povoados, que eles chamam de localidades. As vezes, para chegar a uma
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dessas localidades se levava meio dia. Tém populagdes relativamente
grandes, que fazem parte do municipio, mas estdo quase desvinculadas
da sua sede. Entdo, para se chegar a essas pessoas é muito complicado.
Monta-se roteiros para visitar essas localidades. E af juntam saude,
educagdo, CRAS... Vdo todos juntos! No dia escolhido, a escola local cede
uma sala e a comunidade vai toda até ld para ser atendida. Os moradores
fazem fila. Cada pessoa aponta seu problema e eles encaminham.”
(Relato de campo de uma entrevistadora e moderadora de grupos focais)

Paraagrande maioria (82,9%), o percurso da casa dos usudrios ao CRAS tem duragdo
méaxima de 30 minutos, sendo que, para a metade, dura até 15 minutos. Além disso,
a maior parte dos CRAS encontra-se em areas urbanas e em regides centrais dos
municipios. Contudo, somente 9,1% das unidades ndo estdo localizadas em 4reas
de vulnerabilidade social. E necessério considerar que a disponibilidade de imével
muitas vezes determina o local de implantag¢do de CRAS, inclusive pelo desafio
de viabilizar espacos adequados em dreas de vulnerabilidade social - confirmado
pela metade dos gestores municipais, que afirmou ter enfrentado dificuldades
para encontrar um imével para a implantacdo do centro. Além disso, nos casos
em que a populagio referenciada estd dispersa no territério, especialmente nas
comunidades rurais, as dificuldades de acesso das familias persistem. Diante
deste problema, foram observadas experiéncias de “CRAS itinerante”, que visitam
periodicamente pontos mais distantes do territério.

Nas duas etapas da pesquisa, os principais resultados relativos ao espago fisico
apontaram a necessidade de amplia¢Ges, reformas e melhorias. De acordo com a
maioria dos coordenadores entrevistados (64%) na etapa quantitativa, o espago fisico
é inadequado para o desenvolvimento das atividades do CRAS. Entre os problemas
destacados pelos técnicos, hd falta de salas para atividades coletivas e servigos
socioeducativos, bem como para o atendimento privativo de individuos e familias.
Em mais de 20% dos casos, foram apontados problemas de infraestrutura bésica nos
prédios como ventilacdo, encanamento, vazamentos, iluminacéo, entre outros.

De acordo com a maioria dos coordenadores (71,4%), por falta de estrutura, os
CRAS dependem de outros espacos para o desenvolvimento de suas atividades. Essa
informacaofoireiteradanaetapaqualitativa. Notou-se que hdumesfor¢o dostécnicos
para que o espago fisico ndo seja um componente limitador para a realiza¢do de
atividades e servicos ofertados. Contudo, a maior parte deles apontou a necessidade
de importantes melhorias nas unidades, como por exemplo: ampliacdo do ndmero
de salas para os atendimentos, ampliagdo do nimero de banheiros; construgio de
sede prépria para o CRAS e de espacos para praticas esportivas. Conforme afirmam
os entrevistados, estas interven¢des no espaco permitirdo a amplia¢do da oferta e a
melhoria dos servigos e cursos, e também da acolhida e recepgio dos usudrios.

A acessibilidade constitui ainda um desafio para 23,4% das unidades que ndo possuem
nenhum tipo de acessibilidade. Além disso, como indica o Gréfico 2, na maioria dos casos,
aUnica acessibilidade disponivel sdo as rotas acessiveis as principais fungées do prédio.
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Grafico 2: Acessibilidade
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Fonte: Gesaworld S.A./Instituto Via Publica e SAGI/MDS. “Estudos quali-quantitativos sobre o
Programa de Atencdo Integral a Familia”, 2009.

Em relagdo aos equipamentos, os dados das duas etapas da pesquisa apontaram que
em cerca da metade das unidades pesquisadas hd inexisténcia e/ou insuficiéncia
de recursos essenciais para o desenvolvimento das atividades do CRAS. Na etapa
qualitativa, foram apontados como obstédculos para o desenvolvimento do PAIF: a
faltade material permanente, especialmente para oficinas e cursos socioeducativos
de capacitagdo profissional e de geragdo de trabalho e renda, e a falta de meios de
transporte para a realizagdo de visitas domiciliares.

Confirmando estes dados, a metade dos coordenadores (48,2%) concordou com a
afirmacdo de que faltam recursos materiais para o desenvolvimento de atividades,
opinido partilhada por 46,2% dos membros da equipe técnica entrevistados.

Apesar da presenca de computadores em quase todas as unidades (96,2%), hd uma
parcela considerdvel destas que ndo conta com acesso a internet (35,1%), o que
confirma o fato de que a dificuldade de comunicagio - conforme apontado pela
equipe técnica na etapa qualitativa - se constitui em um dos problemas enfrentados.
Identifica-se também que a falta de acesso a internet, de assessoria técnica e de
softwares apropriados impedem que coordenadores e técnicos utilizem informagdes
do Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal (CadUnico) no
planejamento, atendimento e acompanhamento das familias.

Entrevistador: “Em relagdo ao espaco fisico? Vocé tem problemas?
Deixa de realizar alguma atividade por falta de espaco fisico?”
Coordenadora de CRAS em municipio do estado do Amazonas: “Muito.
A gente tem, sim, problema com espago fisico. Quando o rapaz veio fazer a
entrevista, ele verificou isso. Ndo hd discri¢do nos atendimento da assistente
social e da psicdloga. Quando nds estamos atendendo o grupo de criangas, o
trabalho com elas também é feito em um espago dentro desse local e ndo tem
divisdria. Entdo a dificuldade é muito grande. E bem localizado, levando-se
em conta as familias que a gente atende. Mas o local ndo é bom.”
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Grafico 3: Equipamentos disponiveis nos CRAS
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Fonte: Gesaworld S.A./Instituto Via Publica e SAGI/MDS. “Estudos quali-quantitativos sobre o
Programa de Atencao Integral a Familia”, 2009.

As duas etapas da pesquisa forneceram informacdes sobre os vinculos de trabalho,
a composicdo e a atuagdo do quadro de recursos humanos existentes nos CRAS.
Este aspecto do programa é central na diferenciagdo entre os municipios com
melhor ou pior desempenho na implementagdo do PAIF e do CRAS.

Com relagdo aos vinculos de trabalho, de acordo com os gestores municipais, os
funciondrios efetivos sdo minoria (32,9%), sendo mais numerosos os contratos
temporarios. Apesar da visdo predominante entre os atores entrevistados de que
a efetivagdo da equipe (especialmente de coordenadores de CRAS) é importante
para garantir a continuidade do trabalho e a implementagdo da politica e do
SUAS, a maioria dos gestores (65,5%) afirmou que nio foram realizados concursos
publicos nos 2 (dois) dltimos anos para quadros profissionais da drea.

A média geral por CRAS, segundo dados dos coordenadores, é de 8,2 funcionarios.
A grande maioria (81,4%) deles possui apenas ensino médio. Contudo, a quase
totalidade (96,1%) das unidades possui em suas equipes funciondrios com nivel
superior (assistentes sociais e psic6logos, principalmente), sendo a metade
deles pds-graduados. A equipe técnica trabalha de 25 a 40 horas em grande
parte das unidades (77,1%), sendo a média geral de 32 horas trabalhadas por
semana. Em alguns casos, os técnicos dividem suas atividades com outro CRAS ou
estabelecimento da rede socioassistencial.

Com relagdo a gestdo dos recursos humanos, observou-se diferencas entre as
unidades bem e mal posicionadas no indicador sintético, sendo que a maioria dos
coordenadores do grupo de CRAS bem posicionados afirmou ter equipes suficientes
para a demanda atual, comprometida e qualificada. Independentemente dos
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vinculos trabalhistas, esses coordenadores relataram que nio tém problemas com
arotatividade de funciondrios. Em contrapartida, a maioria dos coordenadores dos
CRAS mal posicionados apontou a necessidade de mais técnicos; alguns afirmaram
que suas equipes ndo eram qualificadas, aspecto por eles frequentemente citado
como obstaculo para o desenvolvimento do PAIF no CRAS.

Segundo os gestores, de modo geral os problemas relacionados aos recursos
humanos devem-se:

+ afalta de recursos municipais para a ampliagdo da equipe técnica;
« adificuldade de atrair profissionais para municipios do interior;

« arotatividade dos técnicos, pelos vinculos temporarios de trabalho e
baixos salarios;

« asdificuldades para a criacdo de politicas municipais de recursos
humanos, por falta de recursos e de reconhecimento da administragao
municipal;

« alimitagdo imposta pela lei de responsabilidade fiscal, que em alguns
municipios impossibilita a ampliagdo das contratagdes de funciona-
rios. Diante disso, os convénios com entidades da rede socioassisten-
cial sdo o caminho encontrado para compor o quadro técnico para o
desenvolvimento das atividades.

Além das limitages impostas pela lei, 39,1% dos técnicos avaliam que a equipe
de referéncia estabelecida pela NOB/RH ndo é suficiente frente as demandas dos
territérios atendidos. Diante deste quadro, a pesquisa aponta a forte expectativa
dos agentes entrevistados de avangar no processo pela fixagdo de recursos nos trés
niveis de governo, por meio da aprovagdo da Proposta de Emenda Constitucional
(PEC) 431/01 em tramite, que vincula recursos do Orcamento da Seguridade Social
para a assisténcia social, como ocorre com o SUS e a educagio.

“Todos que trabalham aqui sdo concursados. Jd houve época em que
a equipe era formada por assessores escolhidos pelos vereadores. Entdo
se o vereador brigava com o prefeito, tiravam todos e entrava outra
equipe. Hoje, nds sé temos um assessor aqui escolhido pelo vereador.
Isso é bom, porque agora tem muita gente nova e todos sdo técnicos. Ou
seja, entendem o que fazem. A equipe é bem formada e funciona bem.
Nés fazemos sempre muitas reunides para ajustar e buscar o mdximo de
entendimento entre todos.” (coordenadora de CRAS)

Houve vérios relatos de municipios que estavam com concursos vigentes ou
planejavam realizd-los no espaco de um ano, porém, a questdo salarial foi apontada
como um dos problemas que levam a falta de motivagao, a alta rotatividade e a
exoneracdo de funciondrios efetivos nomeados.
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Além dos assistentes sociais e psicélogos, outros profissionais foram destacados
pelos entrevistados como importantes para atuar no PAIF, entre eles: pedagogos,
terapeutas ocupacionais, advogados e educadores sociais.

E bastante frequente a demanda por capacitagdo dos recursos humanos. Verificou-
se que os técnicos participam constantemente de atividades de capacitagdo (50%
informaram ter participado de alguma nos ultimos 12 meses), contudo, trata-
se de uma demanda permanente dos municipios, especialmente para manté-
los atualizados sobre a politica (e suas modificagdes). Identificou-se também a
importancia de capacitar os técnicos sobre todos os programas da assisténcia,
para que conhecam e contribuam para a articulacdo entre estes, e sobre as
metodologias de atendimento. Na pesquisa qualitativa, destacou-se a necessidade
das capacitacdes serem voltadas para a realidade local e vinculadas a diagndsticos
das singularidades dos municipios.

De modo geral, é patente a insuficiéncia de infraestrutura e de recursos humanos
para a realizagdo do atendimento da demanda espontanea, sempre crescente, e
de atividades importantes para o CRAS, como o acompanhamento de familias,
atendimentos individuais e coletivos, cursos socioeducativos e de geracdo de
trabalho e renda, visitas domiciliares e busca ativa.

Levando-se em conta a heterogeneidade das unidades pesquisadas, é preciso
considerar as situacdes especificas na busca por solugdes para estas dificuldades.
H4 uma boa quantidade de unidades em situacdo precdria e outras nas quais o
programa ainda ndo foi implantado de fato, todavia, é preciso reconhecer o esforgo
continuo e sempre renovado de gestores, coordenadores e técnicos que buscam
vencer cotidianamente os obstdculos para a implantagdo do CRAS e do PAIF.

3.2 Implementacao e gestao do PAIF e do CRAS

Os resultados obtidos nas duas etapas desta pesquisa permitem a verificacdo de
avangos importantes ocorridos na implementagdo e gestdo do PAIF e dos CRAS,
como parte do processo geral de implantagdo do SUAS. A criagdo dos CRAS,
como unidades publicas de atendimento, tem facilitado o acesso da populacdo
aos servicos e programas e tem também contribuido para o reconhecimento da
assisténcia social como politica pablica e como direito. A pesquisa identificou
opinides consensuais quanto a importancia e pertinéncia de dar seguimento ao
aprofundamento do processo, com destaque a atuagdo pela atengdo integral as
familias, como principio metodoldgico fundamental a partir do qual se estrutura
toda a politica. Mas neste contexto de avangos encontram-se, ainda, importantes
dificuldades e barreiras que precisam ser superadas, para que os objetivos
propostos pelo PAIF e pela politica de modo geral sejam atingidos.

Sdo apresentadas a seguir as dificuldades mais evidentes encontradas no processo
de implementacdo e gestdo do PAIF e dos CRAS, no tocante a sua dimensdo
institucional:
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+ o papel do CRAS e do PAIF na politica dos municipios, incluindo as
articulagGes entre niveis de governo e instincias regionais;

« 0 acesso e gestdo de recursos financeiros;
« aarticulagdo intersetorial e a integracdo da rede socioassistencial;
« aproducdo e gestdo de informagdes; e,

+  os processos de planejamento, monitoramento, avaliagdo e controle
social das acGes.

Osentrevistados consideram o CRAS muito importante paraa politica de assisténcia
social dos municipios, por atuar na articulagio e gestdo desta no territério e por
sua proximidade com a populacdo usudria.

Além disso, segundo os resultados da pesquisa, o CRAS contribui para o
reconhecimento e tratamento das questdes sociais como direitos, no ambito
publico. Traz também a melhoria do atendimento e a organizacdo do trabalho,
por permitir a separagdo entre o trabalho burocratico, na Secretaria, e aquele
desenvolvido com as familias, no Centro.

O PAIF, por sua vez, é visto por gestores, coordenadores e técnicos ora como
o trabalho com as familias - o atendimento desenvolvido no CRAS (sendo este
considerado como espago fisico),associado ametodologia com foco noatendimento
integral da familia e, neste sentido, ambos (PAIF e CRAS) sdo indissocidveis; ora
como o recurso advindo do governo federal para a sustentagdo e desenvolvimento
do trabalho no Centro.

Como recurso, é por meio deste programa que os municipios contratam técnicos,
fazem a manutengido do espaco e promovem cursos e capacitagdes. A partir dele
sdo acionadas as contrapartidas dos municipios. Com isso, o PAIF tem papel
fundamental no desenvolvimento das atividades no CRAS, propiciando mais
autonomia em relagdo a prefeitura e melhorias do trabalho, como apoio para a
estrutura, manutencao e qualificacdo da equipe.

Sobre a metodologia do PAIF no trabalho com as familias, foram relatadas muitas
dificuldades para a sua implementagdo, referentes especialmente a falta de
recursos humanos, qualificagdo dos profissionais envolvidos, infraestrutura de
transporte e atendimento no CRAS. E importante também apontar que uma parte
consideravel dos gestores e coordenadores ndo possui uma compreensao clara do
programa; a totalidade dos usudrios e um nimero grande de técnicos sequer tém
conhecimento sobre ele.

3.2.1 Articulagdo entre niveis de gestdo

A andlise das articulagdes entre niveis de governo precisa ser situada no processo
maior de descentralizacdo das politicas das diversas dreas em curso no pais
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desde a redemocratizacio. A assisténcia social - de forma muito semelhante aos
demais setores, mas com a singularidade de haver estruturado sua politica mais
recentemente do que, por exemplo, a saude e a educagdo - enfrenta um processo
de redefinicdo dos papéis de cada nivel de governo. Neste contexto, diante do
reconhecimento da importincia de avangar na descentralizacio e na definicdo de
parametros e metodologias, os municipios apontam demandas por fortalecimento
de sua relagdo com o nivel federal e maior orientagdo sobre os programas e a
politica. Os governos estaduais, por seu lado, vivem um processo de redefini¢do
de seu papel.

Conforme identificado na pesquisa, os érgdos estaduais da assisténcia social tém
atuado principalmente em atividades de capacitagdo e orientagdes relacionadas
aos programas. Em um nimero menor de casos, ha cofinanciamento estadual
nos municipios, especialmente para a rede socioassistencial. Contudo, existem
vérias dificuldades relatadas sobre a atuacdo da gestdo estadual, como a falta
de técnicos para atender e capacitar os municipios e a limitagdo ou a auséncia
do cofinanciamento. Conforme apontado na pesquisa quantitativa, o percentual
de gestores que avalia positivamente a articulagdo com o drgdo estadual da
assisténcia social (54,2%) é menor que o dos que considera como boa a integragio
e cooperagdo com o MDS (80,9%).

Verifica-se que o cofinanciamento, predominantemente o federal, ¢é
imprescindivel para o desenvolvimento das a¢des da assisténcia social nos
municipios. Essa dependéncia, segundo apontam muitos gestores municipais,
deve-se especialmente a ndo existéncia de definigdes orcamentarias, com uma
porcentagem fixa no orgamento municipal para a assisténcia social, como hd para
a saude e a educacio.

Entre os problemas na articulagdo com os niveis de governo, os gestores municipais
destacam a distincia e o desconhecimento dos governos federal e estadual sobre
arealidade e as especificidades dos municipios. Nesse sentido, apontam a falta de
flexibilidade dos programas para se adequarem as necessidades locais.

De acordo com o que foi levantado pelas entrevistas da etapa qualitativa, observa-
se também a necessidade de programas estaduais e federais voltados para a
capacitacdo profissionalizante e a geragdo de trabalho e renda, para usudrios
e beneficidrios dos programas de transferéncia de renda. Para estes ultimos
programas, também foram demandadas mais vagas para ampliar ja existentes.

3.2.2 Articulagdo regional

Com relagdo a articulagdo regional, verifica-se que hd poucos avangos. Contudo,
muitos municipios apontam sua relevancia para o fortalecimento da politica e a
consequente melhoria do atendimento a populagdo. A maior parte dos municipios
investigados ndo possui articulagio na drea da assisténcia social com os municipios
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vizinhos. Entre as excegdes, hd casos nos quais existe alguma articulacio politica,
por meio da organizacdo de féruns, reunides regionais, encontros e visitas para
trocas de experiéncias sobre a implantacdo dos CRAS, voltados aos técnicos. Estes
espacos de articulacdo regional sdo por vezes organizados pelo Conselho Estadual
ou pelo dérgdo descentralizado da Secretaria Estadual. Na pesquisa quantitativa, a
maioria relatou que sdo muito raras as agdes de articulagdo regional - de acordo com
41,3% dos gestores municipais ndo hd nenhuma colaboragio entre setores ou unidades
do érgio gestor da assisténcia social do municipio com os dos municipios vizinhos.

Neste quadro, é interessante salientar que hé casos nos quais ndo h4 articulagao,
mas como o municipio é referéncia regional (por ser capital ou por ser polo
regional), atende a populacdo dos municipios vizinhos, especialmente no que se
refere a protegdo social especial e as solicitagdes esporadicas (de informagdes, de
préticas bem sucedidas e de resolucio de problemas). Para esta situagdo, a criacdo
de consércios (ou outra forma de associagdo entre municipios) pode ser um
caminho para a melhoria do atendimento. Contudo, o maior entrave, conforme
apontaram os gestores entrevistados, é a falta de recursos, especialmente por
parte dos municipios menores. Outro entrave por eles apontado para o avango
das relagdes com os municipios vizinhos, diz respeito aos problemas motivados
por conflitos politico-partidarios, que dificultam em alguns casos até a troca de
experiéncias e de informagdes sobre os programas.

3.2.3 Recursos financeiros

A falta de recursos financeiros foi apontada pelos gestores como um dos principais
desafios na implementacio e gestdo do PAIF e do CRAS. Segundo a pesquisa, sio
necessarios recursos para demandas referentes a: ampliacdo e qualificacdo da
equipe técnica; compra de materiais permanentes (equipamentos e veiculos);
ampliacdo e melhoria da estrutura fisica e construgdo de novos CRAS; ampliacdo
das atividades oferecidas, especialmente de programas de capacitacio profissional,
geracdo de trabalho e renda, e servigos de protegdo social especial.

Identificou-se a dificuldade frequente dos gestores municipais de mobilizar e
acessarrecursos paraadrea. Acrescenta-se que a falta de defini¢do sobre os recursos
e a inseguranca dos repasses — aos municipios e, mais especificamente, para a drea
da assisténcia social - trazem obstaculos para o planejamento, limitando inclusive
a ampliagdo do quadro de técnicos por intermédio de concursos publicos.

Além disso, os municipios demandam uma maior descentralizacdo da gestdo
financeira e a flexibilizagdo de alguns recursos. Com relagdo aos recursos do PAIF,
varios gestores apontam dificuldades na sua utilizagdo, pois ndo contemplam a
compra de materiais permanentes e a contratagdo ndo tempordaria de técnicos.
Segundo os gestores municipais, os itens de investimento (obras e aquisi¢do
de equipamentos) para o CRAS, sdo em grande parte adquiridos por recursos
préprios do orcamento municipal (77,4%) ou por recursos do indice de Gestdo
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Descentralizada - IGD (77,2%), os quais sdo insuficientes. Portanto, avancar com
relagdo a questdo orcamentdria da assisténcia social nos diferentes niveis de
governo é um dos principais desafios atuais.

3.2.4 Articulagdo intersetorial

A articulagdo intersetorial é outro grande desafio para a maioria dos municipios.
Contudo, hd avancos importantes. A maior parte dos gestores, coordenadores
e técnicos afirmou que a intersetorialidade é fundamental para dar adequado
atendimento e potencializar o enfrentamento da situagdo de vulnerabilidade
social das familias. Em grande medida, as dreas da saude e educagdo sdo as
mais destacadas como préximas a assisténcia social, e tal articulagdo deve-se
principalmente ao trabalho com as condicionalidades do PBF.

E importante considerar dois niveis da articulacdo intersetorial: de um lado, a
articulagdo no nivel da politica de governo, construida entre as secretarias e, de
outro, aquela que ocorre nos territdrios, feita pelos CRAS junto as escolas, postos
de sadde, postos da Politica Militar, etc. Por meio da pesquisa, verificou-se que a
articulagdo nos territérios, em muitos casos, ocorre de alguma forma; mas para
que tenha uma estrutura adequada e ofereca um atendimento qualificado, é
necessario ampliar a integra¢do no nivel do governo, o que se revela mais dificil.

“E um processo extremamente desgastante, porque as outras politicas
ainda entendem o programa enquanto uma responsabilidade da
assisténcia e acham que estdo fazendo um servico que ndo ¢ deles no
acompanhamento. Mas nés temos conseguido esta interlocugdo. Hoje, os
coordenadores de CRAS estdo indo para as unidades bdsicas de satide
para apresentar o Bolsa Familia, o CadUnico.” (gestora municipal)

3.2.5 Integragdo com a rede socioassistencial

A integracdo com a rede socioassistencial é descrita como importante na
implementagdo do PAIF no municipio. Todavia, a pesquisa com gestores municipais
revela que 67,4% consideram a rede insuficiente e 62,5% informam nio haver
entidade civil trabalhando de forma articulada ao CRAS. Em contraste, verificou-
se que ha casos de municipios cujas redes se encontram ativas e razoavelmente
articuladas.

Como um dos principais desafios para o desenvolvimento da rede, foi relatada a
necessidade de mudar a “cultura” vigente na relagdo das entidades com o poder
publico e envolvé-las na atuagdo pela construgio do SUAS. Mesmo onde gestores
relatam anecessidade de parceria para o desenvolvimento de servigos e programas,
muitas entidades ndo possuem estrutura adequada para o atendimento, o que
inviabiliza a possibilidade de estabelecer convénios.
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Com relagido a rede socioassistencial, o porte dos municipios é uma importante
variavel. Verificou-se que em municipios de pequeno porte muitas vezes existe
apenas o CRAS e a Secretaria da drea. Em alguns casos, hd associagdes de bairro e
pastorais, com as quais ha relatos de articula¢des, com frequentes dificuldades e
sem envolver convénios. Por outro lado, principalmente em municipios de maior
porte existem, como parte da rede socioassistencial, entidades da sociedade civil
e diversos equipamentos publicos da assisténcia social que atuam com o CRAS.

Por fim, identificou-se na pesquisa, especialmente a qualitativa, que grande
parte dos coordenadores e técnicos ndo fazem distingdes entre a integragdo
com a rede socioassistencial e a articulagdo com outras politicas publicas. Os
entrevistados consideram a relacdo do CRAS com todas as demais instituicoes
como articulagdes da rede.

3.2.6 Gestdo da informacdo

Por meio da pesquisa foi possivel identificar que a maioria dos municipios ndo
possui adequada produgio e gestdo da informagdo. Ha insuficiéncia e imprecisdo
na quantificagdo e qualificacdo da populagido em situacdo de vulnerabilidade
social. Diante da falta de informagdes, sentida principalmente nos municipios de
maior porte, hd iniciativas de producdo de diagndsticos sociais; contudo, é grande
ademanda por apoio dos outros niveis de governo para a obtengdo de diagndsticos
detalhados e atualizados, bem como reconhecimento de sua importancia para o
aprimoramento da politica municipal e seu planejamento.

Além disso, por intermédio da pesquisa quantitativa, verificou-se que a grande
maioria dos CRAS utiliza meio fisico (ndo eletrénico) para registrar atendimentos
e encaminhamentos, sendo que cerca da metade das unidades pesquisadas
realiza o cadastro para o PBF. Contudo, ha grande diversidade nos municipios,
principalmente de acordo com o porte. Municipios de menor porte ainda
demandam a criagdo de sistema digitalizado, enquanto os de maior porte declaram
ter sistemas de informagdo online integrados, conectados aos CRAS e a todos os
equipamentos sociais municipais.

Nos casos nos quais hé grande avango com relagio as ferramentas e aos sistemas
de informagdo, segundo os gestores, a estratégia mais efetiva para qualificar ainda
mais a obtencdo e a precisdo dos dados é melhorar a vigilincia social e a busca
ativa, pela maior inser¢do dos técnicos no territério e a integracdo com a rede
socioassistencial.

3.2.7 Planejamento, avaliagdo e monitoramento

Na pesquisa, foram detectadas grandes dificuldades com planejamento,
monitoramento e avaliagdo da politica nos municipios. Conforme apontada
anteriormente, a questdo orcamentaria da assisténcia social e o cotidiano de suas
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emergéncias dificultam o planejamento da politica, dos CRAS e do PAIF. Mas ha
relatos de esforcos feitos pelos municipios nesse sentido.

Também se destaca a importancia da intersetorialidade no planejamento do
trabalho integrado no municipio. Segundo os entrevistados, os CRAS, de modo
geral, executam servigos e atividades que ndo sdo resultantes das demandas e
diagndsticos locais. No planejamento das agdes, ressalta-se a importancia dos
programas e suas atividades serem adequados a realidade local, com a construcio
de diagndsticos socioeconémicos e territoriais, avaliagdes de demandas e
potencialidades préprias e o fortalecimento da capacidade de “escuta qualificada”
as familias.

Sobre monitoramento e avaliagdo, alguns entrevistados apontam o papel
desempenhado por érgdos estaduais e relatam também a agdo municipal na supervisdo
das entidades da rede socioassistencial - 67,5% dos gestores municipais informam
haver uma equipe especifica de supervisao nos CRAS. Os municipios manifestam uma
grande preocupacio de se adequarem as mudancas da politica e ao PAIF.

3.2.8 Controle social

H4 também casos de avancgos relacionados a participagdo e ao controle social.
Dentre outros, foram citados como exemplos: a criacdo de Casas de Conselhos,
que tem sido um espago democratico de discussdo coletiva e fortalecimento
da participacdo e controle social das politicas; os processos participativos de
elaboragdo do Plano Plurianual (PPA) e os processos de construgdo de Orgamentos
Participativos (OP). Contudo, foi apontada a necessidade de ampliacio dos
mecanismos de controle social das politicas, especialmente pelo fortalecimento
do papel dos conselhos da area.

A implementagdo e gestdo do PAIF e do CRAS nos municipios sdo parte do
processo maior de construcdo, reconhecimento e valorizagdo da politica de
assisténcia social. Este processo envolve as a¢des de articulagdo com as demais
areas da administracdo municipal, a rede e os Conselhos, e também a gestdo de
recursos, o planejamento, o monitoramento e a avaliagdo das a¢des e programas
desenvolvidos, conforme orienta o SUAS. Dar diregdo a estes processos nos
municipios foi apontado pelos gestores municipais como sua principal fungao.
Neste sentido, a pesquisa apontou que interfere positivamente no PAIF e no CRAS
o fato de haver um gestor municipal com experiéncia prévia na drea, tempo de
atuagdo no poder publico e no cargo, atento e com compreensdo do SUAS, e com
boa relagdo com a administragdo municipal.

3.3 Servicos, atendimentos e metodologias de trabalho com familias

Os resultados da pesquisa sobre atendimentos e servicos ofertados no CRAS pelo
PAIF e as metodologias empregadas incluem informagdes sobre:
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+  os servicos, atendimentos e beneficios ofertados;

o trabalho com as familias, as metodologias de atendimento e o papel
do PAIF e do CRAS;

« aimportancia do PBF e do BPC;

« os desafios atuais.

3.3.1 Servicos, programas e beneficios

Dados da pesquisa quantitativa demonstraram que a maioria dos CRAS conta com
um “carddpio” bastante variado de servigos, programas e beneficios ofertados.
Dentre eles, segundo os coordenadores entrevistados, o encaminhamento
de familias ou individuos para outras politicas publicas, o acompanhamento
familiar e as visitas domiciliares sdo a¢des realizadas na quase totalidade (99%)
das unidades pesquisadas. Entre as 10 atividades mais citadas, com frequéncia
acima de 90%, encontram-se: recep¢do e acolhida; encaminhamento para a
rede socioassistencial; encaminhamento para obtengdo de documentos civis;
encaminhamento para inser¢do de familias no Cadastro Unico; acompanhamento
dos beneficidrios do PBF em descumprimento de condicionalidades; palestras e
busca ativa. Em contraste, o Projovem Adolescente, o Servico de Convivéncia para
jovens de 18 a 29 anos, as Atividades de Inclusdo Digital e o Servigo de Convivéncia
para criangas de 0 a 6 anos alcangaram frequéncias inferiores a 50%.

Segundo os técnicos, os atendimentos mais recorrentes sdo os individuais e
as agdes relacionadas ao PBF permeiam a maioria deles. Contudo, é possivel
identificar algumas diferencas entre os CRAS bem e mal posicionados no indicador
sintético. Entre os CRAS mal posicionados, a maior parte dos técnicos indica que os
atendimentos se concentram no PBF, enquanto que no grupo dos bem posicionados,
apesar de também haver um foco no atendimento do PBF, outros atendimentos e
atividades foram indicados como motivo da procura da populacdo pelo CRAS.

E interessante comparar os dados das duas etapas da pesquisa em relacdo aos
atendimentos realizados fora do CRAS. A frequéncia elevada deste tipo de
atendimento na etapa quantitativa ndo indica sua intensidade ou importancia. Na
etapa qualitativa, constatou-se que visitas domiciliares, busca ativa, entre outras
atividades de atendimento fora do CRAS, ndo sdo rotineiras, mas eventuais, e
ocorrem principalmente em casos de dentncias.

3.3.2 Acompanhamento familiar

Namaioria dos CRAS, os técnicos compreendem o acompanhamento familiar como
o trabalho continuo com as familias, com o objetivo de atingir uma evolugdo com
relagdo as situagdes que as mantém em vulnerabilidade social. Grande parte dos
entrevistados afirma que os principais desafios para este trabalho s3o a oferta de
atividades que correspondam as necessidades da populagio, a estrutura adequada
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para os profissionais monitorarem as familias (transporte e equipe técnica) e a
mobilizagdo e amplia¢do da participagdo das familias nas atividades do CRAS.

Diante da grande demanda por acompanhamento familiar das unidades, segundo
os técnicos, é importante uma boa articulagdo com a drea da satde, especialmente
com os agentes comunitarios de saude, o que contribui na regularizacdo das
condicionalidades do PBF, nos acompanhamentos e encaminhamentos do CRAS,
no fortalecimento das relagdes com a comunidade, na ampliacdo dos espacos de
participacdo e no processo de implementacido da nova politica e do SUAS.

Entre os servicos e atendimentos ofertados atualmente nas unidades, estes foram
citados pelos coordenadores como os mais adequados a demanda: agdes de geracdo
de renda; capacitagdo profissional; apoio a unidades de producdo, associacdes e
cooperativas, entre outros (29,9%); acompanhamento dos beneficidrios do PBF
em descumprimento de condicionalidades (27,3%); e os servicos de convivéncia
socioeducativos para idosos (26,8%).

Acrescenta-se que, para a maior parte dos técnicos, os atendimentos coletivos sdo
aqueles que mais satisfazem a populagdo e também a equipe. Entre eles, os grupos
socioeducativos, os grupos voltados ao publico do PBF e os grupos de geracdo de
renda, considerados como a¢des de formagdo, politizacdo e conscientizagdo sobre
os direitos do cidaddo, de criagdo de lagos com a comunidade, de motivagdo e
participacio e de qualificagio da populacio para o mercado de trabalho.

3.3.3 Trabalho com familias e metodologias de atendimento

Verificou-se que ha falta de padronizagdo e caréncia de metodologia nos
atendimentos as familias e publicos especificos em situagio de vulnerabilidade
social nos territdrios - destacada por 40% dos técnicos. Acrescenta-se que entre
as respostas dos técnicos que afirmaram seguir uma diretriz metodolégica (60%),
hd uma extensa variedade de termos e expressdes pouco esclarecedoras sobre o
desenvolvimento das atividades no CRAS.

Ressalta-se que a maioria dos CRAS, segundo a equipe, ndo atende povos ou
comunidades tradicionais (76,5%); entretanto, naquelas unidades onde existe esse
tipo de atendimento, 85,9% dos técnicos afirmaram que isso ndo afeta ou altera a
metodologia de trabalho do CRAS.

A grande maioria dos entrevistados aponta que a metodologia do Programa
qualificou a atua¢do com as familias, por objetivar o trabalho com a familia vista
como uma unidade e se diferenciar da visdo assistencialista. Os entrevistados
acrescentam também que, pela abordagem integral da familia, o PAIF fortalece a
articulagdo com arede socioassistencial e com outras politicas piblicas, ampliando
o atendimento oferecido a populagdo.
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3.3.4 Programas de transferéncia de renda

O PAIF é também reconhecido em muitos municipios como o trabalho de
acompanhamento as familias beneficidrias dos programas de transferéncia de
renda. Constatou-se na pesquisa que estes beneficidrios, especialmente os do PBF,
sd0 o principal publico do CRAS. Das familias entrevistadas na pesquisa, 42,3% sdo
beneficidrias do PBF, 3% do BPC e 1% do Programa de Erradicagdo do Trabalho
Infantil (PETI). O PBF é muito procurado pelos usudrios e bastante importante
nas agOes da equipe do Centro. Sua centralidade se intensifica entre os CRAS mal
posicionados no indicador sintético, nos quais muitos técnicos declaram que o
atendimento se limita, em grande parte, a este programa.

Conforme relatam os coordenadores e técnicos, os procedimentos relacionados
ao PBF no CRAS envolvem: o encaminhamento para a inser¢do no Programa ou o
cadastramento e recadastramento feitos no préprio CRAS; o acompanhamento das
familias com problemas para cumprir as condicionalidades; e 0 acompanhamento
integral das familias.

Verificou-se que os programas de transferéncia de renda tendem a modificar o
atendimento prestado para a populagdo, uma vez que contribuem para a mudanca
do foco das doagdes de cestas bdsicas e beneficios eventuais para as agdes
complementares, envolvendo o acompanhamento familiar, cursos e atividades
coletivas e estratégias de geragdo de trabalho e renda. Esta mudanga significa um
avango na implementagio do PAIF e uma maior adequacdo do atendimento da
assisténcia social as familias em situagdo de vulnerabilidade social nos municipios.

Por outro lado, pela falta de estrutura e recursos humanos, hd também situacdes
em que o cadastramento dos programas (na maior parte do PBF), quando feito
no CRAS, gera uma grande demanda e dificulta o trabalho de acompanhamento
as familias. Para solucionar isto, alguns municipios estdo criando estruturas
separadas do Centro para o cadastramento.

Nas entrevistas com coordenadores e técnicos, verifica-se que os processos que
envolvem o BPC colocam muitos desafios para o Centro e sua equipe. Constatou-se
na pesquisa que o programa esta menos articulado com o CRAS e, de modo geral,
seus beneficiarios sdo atendidos quando procuram a unidade, por exemplo, para
participar de alguma atividade oferecida.

Os processos vinculados ao BPC mais presentes nos CRAS, mesmo que raramente,
sdo: as orientagdes aos usudrios sobre o programa; o encaminhamento para
inser¢do no beneficio; o trabalho de acompanhamento dos beneficidrios e de
encaminhamento para instituicdes especializadas da rede socioassistencial; a
atuagdo na revisdo de beneficio, pelo acompanhamento de dentncias; e algumas
acdes referentes ao BPC na Escola, em parceria com a drea de educagio.
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A despeito das dificuldades para o acompanhamento dos beneficidrios do BPC,
alguns entrevistados apontaram a falta de capacitagio especifica e de recursos,
e também desafios relacionados as préprias limitagdes dos beneficidrios e a
necessidade de mudanga na postura de suas familias, especialmente com relagdo as
pessoas com deficiéncia. H4 também dificuldades relacionadas ao cadastramento
no INSS, por falta de técnicos e pela mudanca na legislagdo, que retirou a atuacdo
direta dos municipios no encaminhamento dos beneficiarios, o que, segundo um
relato, abriu espago para atravessadores?.

Sobre as agdes complementares realizadas com beneficidrios de programas de
transferéncia de renda, héd experiéncias de a¢des e estratégias voltadas para o
desenvolvimento de nog¢des de cidadania e o incentivo a geragdo de trabalho e
renda, desenvolvidos nos CRAS. Em alguns casos, essas estratégias envolvem: as
parcerias com institui¢cdes profissionalizantes; a criagdo de oficinas produtivas
nos territérios para geragdo continuada de renda; a criagdo de fabricas em
parceria com empresas; a criagdo de cooperativas de materiais reciclaveis em
espaco cedido pelo CRAS; e a promogio do acesso ao crédito para a formagio
de empreendimentos produtivos. Com isso, os dados e as entrevistas apontam
a importancia da intersetorialidade, da ampliacdo e da qualificagdo das acdes
complementares aos programas de transferéncia de renda.

3.3.5 Participacdo do publico alvo

Um desafio importante para a implementacdo dos servigos e atendimentos do
PAIF refere-se a dificuldade para a participagdo da populagdo nas atividades
desenvolvidas na unidade, devido principalmente, segundo os entrevistados, a
falta de conhecimento do Centro e/ou de “interesse da populagdo de participar”.
Neste sentido, verifica-se que hd ainda um conhecimento limitado da populaco do
papel do CRAS e, em especial, de sua “agdo preventiva”, pois as familias recorrem
a unidade quando tém problemas para resolver.

Além disso, a dificuldade em frequentar a unidade deve-se também a problemas
de distincia, de falta de recursos para transporte, de acesso a informagdo dos
servigos e atividades oferecidas, e de adequacdo destas as suas demandas e
realidade. Para o “envolvimento das familias” e para “trazer a comunidade para
dentro do CRAS”, foram apontadas algumas estratégias: a ampliagdo da insercdo
no territério, por meio de divulgacio, sensibilizacdo e acolhimento; a articulagdo/
integracdo com a rede socioassistencial; a busca ativa e o0 acompanhamento; e,
especialmente, a implementagdo de atividades e servigos adequados as demandas
e a realidade local.

2 Segundo informado por uma gestora, sdo pessoas que fazem a transacdo para o
cadastramento do beneficidrio, em troca do seu primeiro beneficio recebido.
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A pesquisa proporcionou o conhecimento de uma realidade bastante heterogénea
nas diversas unidades visitadas. Na maioria destas, concentram-se esforcos no
encaminhamento e no acompanhamento das familias, contudo, muitas vezes a
forma de realizar as duas atividades é bastante distinta entre as unidades. Em
muitos casos, 0 encaminhamento se limita a agdes simples, como a orientagdo para
a retirada de documentos ou busca de outra instituicdo, e seu grande desafio
estd no estabelecimento da contrarreferéncia, uma vez que muitas familias ndo
retornam ao CRAS e ndo hd um sistema de informacdo adequado. A inexisténcia
ou as formas incipientes de referéncia e contrarreferéncia constituem mais um
indicio das fragilidades do acompanhamento familiar assumido pelas unidades.
Sobre o acompanhamento das familias, destacam-se também as atividades
coletivas e as visitas domiciliares, embora estas dltimas nido acontecam com
a intensidade e abrangéncia requeridas, pois ha falta de recursos humanos e
materiais para a sua execugao.

No tocante as metodologias utilizadas, hd consenso sobre a sua insuficiéncia e
sobre a dificuldade de mapear com clareza a existéncia de métodos nas agdes e
servicos ofertados. Todavia, verificam-se melhorias no atendimento e servicos
prestados a populagdo com a criagdo do CRAS e com o trabalho desenvolvido
por meio do PAIF. Com a implantacdo do SUAS e das estruturas envolvidas, a
assisténcia social tem sido cada vez mais reconhecida pela populagdo. H4 avancos
no atendimento integral as familias, no acolhimento, nas orientagdes, cursos e
capacitagdes oferecidos, nos grupos e oficinas socioeducativos proporcionados as
gestantes, idosos, criancas e adolescentes, jovens, etc.

Além disso, ha destacados exemplos de trabalhos para a geragdo de trabalho e
renda ocorrendo nas unidades, como: capacitagdo profissionalizante para jovens
em medida socioeducativa para combater a reincidéncia; projetos de capacitacdo
baseados em diagnéstico das atividades econémicas da regido; metodologias
de capacitagdes integrando teoria e pratica; formacdo de jovens e inser¢do no
mercado do turismo em municipios com esta vocagdo; capacitagdes de culindria,
confecgdo, artesanato, servicos, etc.; estratégias de fomento a formagdo de
grupos produtivos e de acesso ao crédito; e estratégias para desenvolvimento do
artesanato local, com apoio a qualificagdo, a produgio e a comercializagdo.

A maioria dos entrevistados aponta as acdes de geracdo de trabalho e renda como
um dos grandes desafios atuais dos servigos e atendimentos do CRAS e do PAIF.
Identifica-se, com isso, a necessidade de avancar no desenvolvimento de a¢des
com base em diagnésticos locais (econdmicos, sociais e ambientais), cursos e
qualificagdo profissionalizantes, estratégias de acesso ao crédito, apoio a producio
e comercializagdo, e também de inser¢do no mercado de trabalho, para propiciar
a inclusdo produtiva da populagio beneficiaria e a construgdo de sua autonomia.
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3.4 Grupos focais com usudrios dos CRAS

Apesquisaquantitativa e qualitativacom os usudrios teve como objetivos principais
conhecer seu perfil e suas principais demandas, bem como captar sua percepcdo
e avaliacdo sobre o CRAS. Este foco deve-se ao fato de que, a quase totalidade dos
usudrios - e também muitos técnicos, alguns coordenadores e gestores municipais
- desconhecem o termo PAIF. Com isso, esta pesquisa, ao abordar a percepgio e
avaliacdo do CRAS e o trabalho desenvolvido com as familias, capturou resultados
da implementagdo do PAIF. Acrescente-se que a perspectiva dos usudrios sobre a
politica publica permite construir um contraponto as informacdes e visdes obtidas
com técnicos, coordenadores e gestores.

Os resultados expostos a seguir apresentam, de forma sintetizada, informacio
sobre o perfil e a demanda dos usudrios; sua percepcdo e avaliagdo sobre
localizacéo, acesso, estrutura, atendimento, servicos e encaminhamentos a outras
politicas publicas e a rede socioassistencial; e participagdo dos usudrios no CRAS.

3.4.1 Perfil das familias

Entre os principais resultados da pesquisa quantitativa, verificou-se sobre o perfil
das familias de usudrios do CRAS, que a grande maioria inclui filhos e possui, em
média, 4,3 integrantes, sendo estes predominantemente criangas ou jovens de até
29 anos. A metade das familias usudrias entrevistadas é beneficidria de programas
de transferéncia de renda federal, sendo a quase totalidade desta parcela do PBF
(48,3%).

A grande maioria dos membros das familias dos usudrios tem ensino fundamental
incompleto ou ndo tem nenhuma escolaridade. Esta constatagdo reafirma a
importancia da articulagdo e construcgdo de agdes intersetoriais com a educagio,
incluindo os programas de alfabetizacdo de jovens e adultos. Além disso, a quase
totalidade dos membros das familias dos usudrios ndo tem deficiéncia, o que indica
uma baixa articulacdo do CRAS com os beneficidrios do BPC nio idosos.

Sobre as demandas apresentadas ao CRAS, a maioria dos usudrios informou que
buscava a “resolugio de um problema” ou a “obtengdo de uma informagdo”, tendo

como assunto mais frequente o PBF.

Na pesquisa qualitativa, referente aos grupos focais, constatou-se que o perfil das
demandas da populagdo usudria se relaciona especialmente:

a) Aos problemas caracteristicos dalocalidade em que reside e, por decorréncia,
aos problemas sociais e econdmicos caracteristicos desses locais;

b) Ao estdgio de vida e posigdo do usudrio na familia (chefes de familia ou nio,
mies, esposas, avos, adolescentes, idosos, etc.).
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Nos municipios de maior porte, os principais problemas relatados remetem as
drogas e a violéncia. Esta situacdo afeta especialmente os jovens, tanto no sentido
do risco de se envolverem com o crime, quanto de se tornarem suas vitimas. Na
pesquisa qualitativa foi possivel observar CRAS bem equipados e com programas
para jovens, localizados em comunidades (favelas) nas quais os moradores sofrem
cotidianamente com a violéncia gerada pelo trafico de drogas.

Acrescentam-se a esta caracterizagdo da populagdo local os problemas
relacionados a moradia, as condi¢Ges precarias de urbanizagdo dos bairros e ao
desemprego. Diante deste cendrio, as principais demandas apresentadas pelos
usudrios em municipios de maior porte referem-se a atividades e programas para
adolescentes, jovens e criancas pequenas, qualificagdo profissional e geracdo de
trabalho e renda.

Nos municipios de menor porte, os relatos dos usudrios nos grupos focais
enfatizam menos o problema da violéncia e mais a questdo da falta de ocupacio e
de oportunidades de trabalho. Apontam que é grande a incidéncia de jovens que
deixam a escola para tentar trabalhar, contudo, ha falta de oportunidades. Grande
parte das familias vive da agricultura de subsisténcia e de trabalhos precarios. Sdo
elevadas as ocorréncias de alcoolismo e de violéncia doméstica, problemas para os
quais existem poucas opgdes de atendimento nestes municipios.

Destacam-se no contexto dos municipios menores a precariedade das moradias,
o isolamento dos centros urbanos (que dificulta o acesso aos alimentos), a falta
de infraestrutura (asfalto, luz, 4gua encanada, pogos de abastecimento de 4gua,
telefone puiblico, meio de transporte, etc.) e frequentes problemas com enchentes,
por conta de uma oferta menor e menos qualificada de servigos publicos e da rede
socioassistencial. Além disso, hd municipios de menor porte caracterizados pela
grande presenca de acampamentos de movimentos de sem-terra e assentamentos.
Frente a este quadro, sio muitas as demandas relacionadas a promocgdo das
condigBes bdsicas materiais, ao acesso a servigos publicos, a promogdo de
atividades para os jovens e aos programas de inclusdo produtiva.

3.4.2 Avaliagdo dos servigos

No que diz respeito a avaliagdo dos usudrios sobre os aspectos fisicos e a localizacdo
do CRAS, a inadequagio dos espacos foi o motivo mais frequentemente citado
para justificar a ndo atribuicdo de notas mais elevadas as unidades. Conforme
identificado pela pesquisa, hd importantes demandas das unidades por melhorias
de estrutura, manutencio, equipamentos e materiais.

Paradoxalmente, surgiu como motivo para a ndo atribui¢do de notas mais baixas
a frequéncia consideravel de respostas destacando a adequagdo dos espagos dos
Centros, juntamente com sua proximidade e boa localizagdo. Este contraste pode
indicar as diferencas de estruturas fisicas das unidades, mas também pode estar
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relacionado ao fato da avaliacdo dos usudrios ter como referéncia, no contexto, a
acentuada precariedade dos territérios, diante da qual o CRAS é um equipamento
publico que conta a0 menos com uma estrutura minima de funcionamento.

Com relacio ao atendimento oferecido pelos CRAS, a quase totalidade dos usudrios
o avalia de forma positiva. Destacam o baixo tempo de espera, de no méaximo 30
minutos, sendo que para uma grande parte é de menos de 15 minutos (81,4%). E
tido como 6timo ou bom o atendimento da equipe técnica. Na etapa quantitativa,
a maior parte dos usudrios (70,9%) indicou que a aten¢io, dedicacdo, capacitacdo
dos funciondrios e a qualidade do atendimento foram os motivos principais para
justificar por que ndo atribuiu uma nota menor aos servicos do CRAS. Todavia,
a falta de resolucdo do problema foi o motivo mais frequentemente citado para
justificar a ndo atribuicdo de uma nota maior aos servigos prestados.

Entre os servicos ofertados nos CRAS, a maioria dos usudrios informou ter
participado de atendimentos individuais, sendo baixa a frequéncia dos que
participaram de reunides, palestras, campanhas e de reunides com grupos de
familias. S3o menos numerosos os que participaram de grupos de convivio
de idosos, de adolescentes e jovens, de atividades diversas para criangas e de
atividades relacionadas a geracdo de renda e inclusdo produtiva.

No entanto, entre aqueles que ja participaram destas atividades, a quase totalidade
as avaliou como 6timas ou boas. Esta informagdo confirma a constatacdo de que
ainda estdo pouco desenvolvidas (e contam com baixa participa¢do) as iniciativas
complementares, as coletivas e os cursos, apesar da pesquisa qualitativa ter
identificado que estas estdo entre as destacadas positivamente pelos usudrios e
técnicos.

A resolutividade do atendimento é avaliada positivamente. A grande maioria
dos usudrios informou que encontrou o servico que estava procurando. Para
compreender este dado, é importante reforcar que um nimero considerdvel
relatou ter buscado no Centro “uma informagdo”. Acrescenta-se que a maioria dos
entrevistados jd havia estado na unidade anteriormente (69,3%), principalmente
para tratar do mesmo assunto. Este dado traz uma informagdo importante para
compor o quadro atual do fluxo de usudrios nas unidades; indica que hé tendéncia
dos usudrios passarem a frequentar periodicamente o CRAS, mas também
demonstra a incidéncia recorrente de pendéncias na resolugdo dos problemas.

Com relagdo aos servicos no ambito de outras politicas publicas e da rede
socioassistencial, na maior parte dos casos sdo considerados pelos usudrios como
insuficientes. E interessante observar que a rede socioassistencial é melhor
avaliada pelos usudrios do que outras politicas, tanto no que diz respeito a oferta
publica quanto a rede particular e conveniada. Todavia, é importante destacar
que os usudrios indicam a prépria unidade como o local de prestacdo da grande
maioria dos servigos procurados; as razdes de ida ao CRAS vinculadas a outras
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politicas sociais sdo quase residuais. Em contraste, os coordenadores e técnicos
apontam que as atividades de encaminhamento as diferentes redes sdo parte
fundamental de suas rotinas de trabalho.

3.4.3 Razbes para a procura ao CRAS

De acordo com a maioria dos usudrios, sua participacdo na unidade teve inicio
principalmente com a procura pela inscrigdo no PBF e pela busca de alguma ajuda
material ou financeira. Em alguns casos, os usudrios relataram que apds chegarem
a unidade foram convidados a participar de atividades coletivas. Verifica-se
também que a partir do envolvimento dos beneficidrios hd uma tendéncia,
relatada na pesquisa qualitativa, de que tragam outros membros da familia para
participar da oferta de servigos disponiveis.

Estes dados confirmam a andlise, desenvolvida anteriormente, de que os programas
de transferéncia de renda sdo importantes para a estratégia de viabilizagdo do
envolvimento das familias nas atividades do CRAS e do PAIF.

Apontam também para a confirmacgdo da informacdo coletada na pesquisa
quantitativa de que, atualmente, o envolvimento das familias e usudrios em
grupos socioeducativos do CRAS tem sido uma alternativa fundamental para dar
continuidade a0 acompanhamento dos usudrios.

Cabe salientar também, conforme analisado na pesquisa qualitativa, que o
termo “resisténcia”, muitas vezes utilizado por coordenadores e técnicos nas
entrevistas —aorelatarasdificuldades dapopulagio para participar das atividades
dos Centros -, deve ser analisado a luz das diversas barreiras enfrentadas por
estes para chegar até a unidade, e também tendo em conta as estratégias e agdes
desenvolvidas (e seus limites atuais) para viabilizar e incentivar a participac3o.
Neste sentido, verificou-se que alguns dos principais motivos para a unidade ndo
ser mais procurada e frequentada pelos usudrios, segundo seus préprios relatos,
estdo relacionados a falta de divulgacdo e conhecimento da unidade, a distincia
desta do local de moradia de familias potencialmente beneficidrias e, em alguns
casos, a falta de oferta de atividades, cursos e atendimentos adequados as suas
demandas.

Também foram citadas as barreiras para o cumprimento de condicionalidades
e para a participacdo em atividades no CRAS, a existéncia de dificuldades
relacionadas a situacdes de extrema caréncia material e de violacdo de direitos
enfrentadas pelas familias. Na pesquisa qualitativa, houve relatos de usudrios
sobre dificuldades relacionadas a falta de lugar para deixar os filhos pequenos e a
falta de tempo, devido a necessidade de realizar atividades e trabalhos precérios
e incertos (“bicos”), o que dificulta a organizacdo de uma rotina de atividades
permanentes. H4 também outros empecilhos para a participacdo identificados
pelos entrevistados, resultantes de fatores mais subjetivos: a persisténcia de uma
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postura assistencialista e a falta de compreensdo da importancia de se refletir
sobre as causas dos problemas enfrentados.

Esta aparente falta de sintonia de percepgdo entre técnicos e usudrios acerca da
importancia e da frequéncia com que ocorrem os encaminhamentos as demais
redes pode ser explicada pelo fato de que para os usudrios, mesmo quando o
atendimento envolve encaminhamento para a rede socioassistencial ou outras
politicas, o CRAS é visto como o lugar que resolverd seus problemas. Este dado deve
ser também analisado juntamente com a informagdo obtida na pesquisa de que
hd pouco conhecimento da populagdo sobre o Centro e seus servicos, e também
quanto a possivel percepcdo dos usudrios de que o préprio encaminhamento é
uma resolugdo de seu problema.

3.4.4 Relagdo com a assisténcia social

O servico de assisténcia social é bem conhecido pelos usudrios - seja porque
ele jé existia no mesmo lugar onde agora funciona o Centro, seja porque alguns
funciondrios mais antigos e conhecidos permanecem atendendo na unidade.
Todavia, o nome CRAS, o que ele significa e oferece, ainda estd em processo de
assimilagdo. Como relatado, alguns ainda usam denominagdes antigas para se
referirem ao CRAS.

Em quase todos os municipios pesquisados, o CRAS foi bem avaliado por seus
usudrios. Consideram a unidade importante, por seu papel no encaminhamento
das demandas e por perceberem mudangas positivas em suas vidas e nas de seus
familiares. A grande maioria informou que o CRAS é muito importante em suas
vidas (90,1%). E possivel que a situagdo de vulnerabilidade social, econdmica e
também emocional justifique o alto grau de satisfagdo declarado. Entretanto, em
geral a percepcdo dos usudrios indica melhorias significativas de qualidade de
vida a partir de sua participacdo nas atividades do Centro. Apesar da avaliagdo
bastante positiva, sdo inumeras as sugestdes para o aprimoramento do CRAS
apontadas pelos usudrios, as quais se referem principalmente a ampliacdo da
oferta de atividades (como cursos profissionalizantes), as melhorias no acesso e
nos meios de transporte para as unidades, as ampliagdes no espago fisico (inclusive
para préticas esportivas) e ao incentivo a atividades culturais.

Moderadora: “Como que vocé ouviu falar do CRAS pela primeira vez?”
Usudria participante de grupo focal: “E porque a psicéloga esteve ld
em casa.”

Moderadora:“Foram procurar vocé?”

Usudria: “Ela disse: ‘0i, se vocé precisar de alguma coisa, de alguma
informagdo, vd ld’. Eu perguntei: ‘E aonde que é?". Ela ensinou mais ou
menos. Af eu disse: ‘Pois td bom. E s6 vocé me dizer aonde, que eu me
informo bem e ai eu vou.” Al eu vim aqui, conversei sobre o enxoval...
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Identificou-se que as mudangas da politica e a nova concepcdo de assisténcia
social, em processo de implantagdo com o SUAS, tém ampliado e qualificado
bastante o atendimento e os servicos oferecidos, e isto tem sido percebido pelos
usudrios. Todavia, é importante ressaltar que a pesquisa envolveu uma amostra
da populagio e, principalmente, abrangeu uma parcela da populagio que teve
acesso e conseguiu chegar ao CRAS. Ndo se pesquisou a populacdo em situacdo
de vulnerabilidade social em seu conjunto nos municipios; este estudo é ainda
uma demanda importante para o avango das politicas e do PAIF. A amostra que se
registrou por meio da pesquisa propicia uma visdo positiva da transformagdo que
o programa, através do Centro, pode vir a operar na vida da populagdo em situacdo
de vulnerabilidade social. Para isso, o estudo explicita a necessidade de que o
programa tenha condigdes de ser implementado com maior amplitude geografica,
de modo a atingir populacdes que moram distantes dos centros urbanos (grandes
ou pequenos).

Na maioria dos municipios pesquisados, o ndmero de familias assistidas ainda
é muito menor do que o de familias em situacdo de vulnerabilidade social. Para
que estas familias sejam incluidas nesse processo de transformagdo que ora se
inicia, é preciso ndo sé que o nimero de CRAS seja maior, mas que cada unidade
possa contar com mais recursos materiais e humanos. O déficit de cobertura da
populagdo da drea, associado a constatacdo de que moradores de outros bairros,
caso se apresentem ao Centro, s3o por ele atendidos, relativiza a atual efetividade
do conceito de territorialidade, consagrado em toda a normatizagdo do PAIF, dos
CRAS e mesmo da atuagdo do SUAS.

A pesquisa com usudrios evidenciou também que se trata de um processo que
demanda tempo, tanto para a assimilagdo dos novos conceitos do SUAS, como
para a implantagdo de novas unidades e, mesmo, para a efetiva consolidagdo das
ja existentes, como as estudadas nesta pesquisa, em sua maioria implantadas
recentemente.

4. Consideracgoes finais

As recomendagdes apresentadas neste documento fundamentam-se em dados que
refletem a pluralidade e o contexto de implantagdo do PAIF e do CRAS. Isso implica
em considerar o fato de que as condi¢des existentes de infraestrutura, recursos
(humanos e financeiros) e populagdo atendida permitem compor um retrato
objetivo e heterogéneo da situagdo do PAIF. A partir desse quadro, foram feitas
observacdes sobre avangos e ganhos importantes e também identificados aspectos
que ainda colocam limites a sua implementagio e que, portanto, fundamentam
a formulacdo dessas recomendagdes. Acrescenta-se que nesta formulagdo foram
também consideradas as sugestdes feitas pelos diversos participantes desses
estudos sobre o PAIF.
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Pode-se citar como aspectos que representam avangos da atual politica:

. o objetivo de garantir e de efetivar os direitos socioassistenciais da
populagdo, superando préticas assistencialistas baseadas na caridade e nio
no direito de cidadania;

II. a constituicdo de uma referéncia para a populacio em situacio de
vulnerabilidade social, que passa a ter no CRAS um espago publico de apoio a
conquista de seus direitos sociais bésicos;

111 a atuagdo territorializada que aproxima as politicas publicas dos cidadios,
propiciando para que o contetdo da politica seja adequado a realidade local e
aumente os vinculos entre agentes responsaveis pela implantagio do PAIF e a
populacio em situacio de vulnerabilidade social.

Entre os aspectos que limitam estruturalmente o PAIF e o CRAS, destacam-se:

I. a inadequagdo da infraestrutura, falta de equipamentos e insuficiéncia de
recursos humanos;

II. problemas relacionados a implementagao e gestao, tais como: insuficiéncia
de recursos financeiros, integracdo com a rede socioassistencial, articulagdo
intersetorial, desconhecimento de metodologias e de informagdes para a
realizagdo de diagndsticos socioterritoriais;

I1. o contetdo e execugdo do PAIF, como por exemplo a falta de padronizagdo
dos servigos e compreensdo incompleta de seus objetivos.

Outro aspecto a ser considerado, refere-se ao volume de trabalho voltado aos
beneficidrios de transferéncia de renda, especialmente do PBF, tais como o
cadastramento, recadastramento e acompanhamento das condicionalidades.
Embora seja fun¢do do CRAS, esta agdo acaba por limitar o trabalho direcionado a
busca ativa e a maior inser¢do do CRAS no territdrio de referéncia, prejudicando a
ampliacdo e qualificagdo do acompanhamento das familias.

Verifica-se que as atuais caracteristicas da demanda e dos atendimentos do CRAS
sdo bastante determinadas pela procura espontinea e pelos atendimentos do
PBF. A ampliacdo da agdo do CRAS e de seu publico, por meio da busca ativa no
territério, depende de uma mudanca das condi¢Ges atuais de infraestrutura e
recursos disponiveis.

Com relagdo aos recursos, hd um reconhecimento explicito de todos os envolvidos
com o PAIF de que a insuficiéncia do aporte financeiro destinado a subsidiar a sua
implantagio é um desafio, especialmente no que tange a contratagio de recursos
humanos. Em muitas situagdes, isso ocasiona flagrantes desvios em relagdo as
diretrizes do SUAS e as normas que orientam a implantagdo do CRAS e do PAIF.
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Por vezes, os recursos destinados ao PAIF sdo transferidos para entidades
conveniadas, a fim de que estas contratem as equipes técnicas para atuarem
nas unidades. Assim, os funciondrios dessas entidades passam a executar os
servigos do PAIF e do CRAS. Como justificativa para esta pratica, sdo apontadas
as limitagdes do municipio para aumentar o nimero de funciondrios, devido a
lei de responsabilidade fiscal ou a dificuldade para a realizagdo de concursos.
O equacionamento desta situacdo de caréncia e instabilidade nos repasses de
recursos é um problema que exige o fortalecimento da agdo conjunta dos niveis
federal, estadual e municipal na implantagdo e gestdo do PAIF e do CRAS.

5. Recomendacgdes para o aprimoramento do CRAS e do PAIF

A seguir, sdo apresentadas as principais recomendagdes para o aperfeicoamento
da implementacao e gestdo do PAIF e dos CRAS, organizadas nos temas: gestdo do
PAIF; infraestrutura e equipamentos; recursos humanos; e servicos, atendimentos
e metodologias.

Sobre a gestdo do PAIF, de modo geral, sugere-se:

¢ Ampliar a divulgacdo e a publicizagdo dos servigos do PAIF e do CRAS e
do préprio SUAS, para a populagdo em geral, contribuindo para o aces-
so e também para o reconhecimento e valorizagdo da politica.

«  Promover agdes de estimulo a articulacdo regional, especialmente para
municipios de menor porte.

«  Avangar na maior defini¢do dos papéis dos niveis de governo quanto
as responsabilidades de atuacdo e de financiamento para a assisténcia
social.

¢ Aumentar a articulacdo das politicas socioassistenciais com outras po-
liticas publicas, implicando no desenvolvimento de agdes intersetoriais
nos niveis centrais dos governos municipais, estaduais e federal.

« Incentivar a articulagdo intersetorial com relagdo ao acompanhamento
das condicionalidades e as politicas de geracdo de trabalho, renda e
inclusdo produtiva, bem como a articulagdo com as dreas de planeja-
mento, inclusive por meio de agdes de divulgacdo do SUAS e da politica.

« Incentivar a ampliacdo de recursos municipais para o aumento e qua-
lificagdo das equipes técnicas, a compra de materiais (equipamentos e
veiculos), a ampliagdo e melhoria da estrutura fisica e a construcdo de
novos CRAS.

« Promover a disseminagdo e o acesso a programas e sistemas informa-
tizados, integrados no nivel municipal e adequados para a organizagio
das informagGes sobre os servicos e as familias, com a difusio de capa-
citacdo para o seu uso efetivo na organizagdo do trabalho do CRAS.
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«  Apoiar a elaboracio de diagndsticos socioecondmicos e a produgio de
estimativas para contribuir com o planejamento e a focalizagio das po-
liticas nos municipios.

Garantir acesso a informagdes de outros érgéos (IBGE, IPEA, Caixa Eco-
ndmica Federal, INSS) para que se possa aprimorar os servigos e agdes
ofertados.

+  Estimular avangos com relagdo ao planejamento, monitoramento e ava-
liagdo da politica e do programa, com base em diagndstico local, envol-
vendo os diferentes niveis de governo, e também os diferentes setores,
incluindo estratégias e mecanismos de participagdo e controle social.

Com relagdo a infraestrutura e equipamentos, recomenda-se:

+  Apoiar melhorias do espaco fisico das unidades que apresentam pro-
blemas, por meio ndo sé da sua ampliagdo e adequacdo as atividades
desenvolvidas, mas também pela substituicdo das sedes existentes,
quando compartilhadas ou impréprias. Recomenda-se énfase especial
na adequacio das unidades em situagdo precdria, especialmente quan-
do ndo possuem os requisitos minimos para a realizagdo dos atendi-
mentos, com qualidade e com respeito aos usudrios.

+ Dar especial énfase a questdo da acessibilidade de usudrios com defi-
ciéncia, com a construgido de unidades dotadas de rampas de acesso e
banheiros adaptados.

«  Garantir equipamentos e materiais em condig¢des suficientes para o de-
senvolvimento do PAIF nas unidades, por exemplo, avaliando a pos-
sibilidade de destinar recursos a serem gerenciados diretamente pelo
CRAS para a aquisi¢do de materiais para cursos e oficinas, e formas de
acesso a equipamentos de informadtica, seja para as atividades de gestido
do Centro, seja para atividades de inclusdo digital de jovens e adoles-
centes.

«  Prover as unidades de meio de transporte adequado para a realizagdo
das visitas domiciliares e da busca ativa.

Para a promogdo de avangos com relacdo a recursos humanos, identificam-se
os seguintes pontos centrais:

+  Aumentar o numero de técnicos e a efetivagio da NOB/RH por intermé-
dio da criagdo de planos de cargos e salarios é um desafio fundamental,
uma vez que o predominio de trabalhadores contratados temporaria-
mente constitui uma fragilidade para a continuidade e qualidade dos
servicos oferecidos.

« Fomentar capacitagdes para as equipes técnicas, coordenadores, gesto-
res e a rede socioassistencial, voltadas para o esclarecimento sobre os
servicos do PAIF e do CRAS, as metodologias disponiveis, o trabalho e

29



ESTUDOS QUALI-QUANTITATIVOS SOBRE O PROGRAMA DE ATENCAO INTEGRAL A FAMILIA

o acompanhamento de familias do PBF e BPC, a forma de aplica¢io dos
recursos do PAIF, a politica nacional e o SUAS, entre outros aspectos
importantes. Enfatiza-se também a necessidade do acompanhamento
dos outros niveis de governo, com supervisdo e orientacdo continuas.
Essas capacitagdes devem levar em consideragio a realidade local e as
especificidades de cada municipio.

Com relagdo aos servicos, atendimentos e metodologias, as recomendacdes
principais referem-se:

A necessidade de sua “parametrizacdo”, a definicdo clara de quais ser-
vicos e atendimentos o compdem, suas diferencas, como podem ser de-
senvolvidos, os objetivos e resultados esperados, entre outros. Nesse
sentido, o estabelecimento de padrdes minimos para os servicos e ativi-
dades dos CRAS esclarecera pontos que causam grande confusio entre
técnicos, coordenadores e gestores, principalmente aqueles relativos
ao financiamento, aos atendimentos, servicos e metodologias. Nao se
trata de definir apenas quais sdo os servigos do PAIF e o que pode ser
financiado sobre essa rubrica, mas de esclarecer se o programa é um
conjunto de servigos, com metodologias definidas, ou uma nova con-
cep¢io de trabalho com as familias criada com a implantagdo do SUAS
e que pode orientar qualquer oferta e qualquer metodologia.

+ A insuficiéncia da compreensio da agdo “acompanhar familias”, que
também deve ser superada pela construgio de adequados sistemas de
referéncia e contrarreferéncia entre a rede socioassistencial e as ou-
tras politicas. A construgio desses sistemas depende do fortalecimento
da articulagdo da rede. Recomenda-se, portanto, o estabelecimento de
espacos ou de formas institucionais para a troca de informacgdes entre
os servicos acessados pela familia, tendo em vista a necessidade de ga-
rantir que os encaminhamentos do CRAS possam ser avaliados a partir
de sua pertinéncia para a familia encaminhada.

¢ Ao desenvolvimento e disseminacdo de metodologias de trabalho, vol-
tadas aos beneficidrios de programas de transferéncia de renda, de 4m-
bito intersetorial e de desenvolvimento de diagndsticos, contribuindo
para o avango das agdes complementares e programas de geragdo de
trabalho e renda e de inclusdo produtiva.

¢ Ao desenvolvimento e disseminac¢do de metodologias de inser¢do nos
territdrios, contribuindo para a amplia¢do da busca ativa, visitas do-
miciliares, e acdes de divulgagio e integracdo da rede socioassistencial.

+  As demandas por agdes e programas mais efetivos de geragdo de renda,
de cursos profissionalizantes e de inclusdo produtiva. Porém, deve-se
garantir que a populagdo participe do processo de escolha dessas agGes
e que sejam desenvolvidas com base no diagndstico local e com estra-
tégias adequadas, apropriadas a realidade socioeconémica do territé-

30



ESTUDOS QUALI-QUANTITATIVOS SOBRE O PROGRAMA DE ATENCAO INTEGRAL A FAMILIA

rio. Estas atividades de geragdo de renda, além da valorizacio a convi-
véncia de seus participantes, devem colaborar efetivamente para sua
emancipagdo socioecondmica.

A pertinéncia, no caso dos jovens, da promocio e manutengio de ati-
vidades coletivas que, a0 mesmo tempo, propiciem a convivéncia com
o grupo e respondam pela oportunidade de acesso a capacitagdes pro-
fissionais.
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