£ Y
@

Ministério da Educacao
Universidade Federal de Mato Grosso
Instituto de Ciéncias Humanas e Sociais
Programa de P6s-Graduacao em Politica Social (PPGPS)

ANDRE LUIS DE MORAIS E SILVA

“NAO TA NEM Al PA PACOCA™ o cofinanciamento do SUAS e os recursos do
IGDSUAS na Regiao Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC)

Cuiaba-MT
Abril, 2021



ANDRE LUIS DE MORAIS E SILVA

“NAO TA NEM Al PA PACOCA”: o cofinanciamento do SUAS e os recursos do
IGDSUAS na Regiéo Metropolitana do Vale do Rio Cuiab4d (RMVRC)

Dissertacao apresentada ao Programa de
Pos-Graduacdo em Politica Social da
Universidade Federal de Mato Grosso,
como parte dos requisitos para obtencao
do titulo de Mestre em Politica Social.
Orientadora: Profa. Dra. Ruteléia Candida
de Souza Silva.

Linha de Pesquisa: Trabalho, Questédo
Social e Servigo Social.

Cuiaba-MT
Abril, 2021



Autorizo a reproducéo total ou parcial deste trabalho, por qualquer meio convencional ou
eletronico, para fins de estudo e pesquisa, desde que citada a fonte.

Dados Internacionais de Catalogacio na Fonte.

S586n  Silva, André Luis de Morais e.
“NAO TA NEM Al PA PACOCA” [recurso eletrénico] : o
cofinanciamento do SUAS e os recursos do IGDSUAS na
Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC) /
André Luis de Morais e Silva. -- Dados eletrénicos (1
arquivo : 143 1., il. color., pdf). -- 2021.

Orientadora: Ruteléia Candida de Souza Silva.

Dissertacdo (mestrado) — Universidade Federal de
Mato Grosso, Instituto de Ciéncias Humanas e Sociais,
Programa de Pos-Graduagao em Politica Social, Cuiaba,
2021.

Modo de acesso: World Wide Web: https://ri.ufmt.br.

Inclui bibliografia.

Ficha catalografica elaborada automaticamente de acordo com os dados fornecidos pelo(a) autor(a).

Permitida a reprodugao parcial ou total, desde que citada a fonte.



MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DE MATO GROSSO
PRO-REITORIA DE ENSINO DE POS-GRADUACAO

PROGRAMA DE POS-GRADUAGAO EM POLITICA SOCIAL

FOLHA DE APROVAGAO

Titulo: “Ndo td nem ai pd pagoca”: o cofinanciamento do SUAS e os recursos do IGDSUAS na Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba
(RMVRC)

Autor: Mestrando André Luis de Morais e Silva
Dissertacdo defendida e aprovada em: 07 de abril de 2021.
COMPOSIGCAO DA BANCA EXAMINADORA

Profa. Dra. Ruteléia Candida de Souza Silva

(Presidente da Banca / Orientadora)

Prof. Dr. Robson Roberto da Silva
(Membro Externo / UFF)

Profa. Dra. Janaina Carvalho Barros

(Membro Interno / UFMT)

Profa. Dra. Tania Maria Santana dos Santos
(Membro Suplente / UFMT)
Cuiaba-MT, 07 de abril de 2021.

—
eil Documento assinado eletronicamente por RUTELEIA CANDIDA DE SOUZA SILVA, Docente da Universidade Federal de Mato Grosso, em
2 * inl’ 31/08/2022, as 22:11, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n2 10.543, de 13 de novembro

assinatura

‘ eletrénica de 2020.

—
eil Documento assinado eletronicamente por JANAINA CARVALHO BARROS, Docente da Universidade Federal de Mato Grosso, em
) ' L'ily 01/09/2022, as 11:29, conforme horério oficial de Brasilia, com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n? 10.543, de 13 de hovembro

assinatura

4 eletrénica de 2020.

S— -
-
_)el! Llﬁ Documento assinado eletronicamente por Robson Roberto da Silva, Usuario Externo, em 01/09/2022, as 15:33, conforme hordério oficial

assinatura de Brasilia, com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020.

eletrénica

{

——
eil Documento assinado eletronicamente por TANIA MARIA SANTANA DOS SANTOS, Docente da Universidade Federal de Mato Grosso, em
Al L‘j 01/09/2022, as 19:47, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n® 10.543, de 13 de nhovembro

assinatura

‘ eletrénica de 2020.



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2019-2022/2020/decreto/D10543.htm
http://sei.ufmt.br/sei/controlador_externo.php?acao=documento_conferir&id_orgao_acesso_externo=0

AGRADECIMENTOS

No decorrer da nossa caminhada temos pessoas que torcem, oram, apoiam,
choram e vibram com nossas conquistas. No decorrer deste estudo, algumas pessoas
foram cruciais para o alcance e materializacdo desta etapa. Uma jornada que exigiu
esforco, perseveranca, coragem para enfrentar as dificuldades e superar desgastes
fisicos e emocionais. Esta dissertacdo é fruto e resultado de intensas reflexes e
relacdes construidas e/ou fortalecidas durante essa trajetoria.

"E aprendi que se depende sempre de tanta, muita, diferente gente. Toda
pessoa sempre € as marcas das licdes diarias de outras tantas pessoas. E € tdo bonito
quando a gente entende que a gente é tanta gente onde quer que a gente va. E é téo
bonito quando a gente sente que nunca esta sozinho por mais que pense estar"
(GONZAGUINHA - Caminhos do Coracao).

Nesse sentido, expresso a minha Gratidao:

A Deus, amor maior, que sempre supriu minhas necessidades, renovou minhas
forcas e tem sido sempre fiel. Apesar de minhas fraquezas, me abencgoou e permitiu
a conclusdo de mais essa etapa em minha vida. Agradeco por sempre iluminar meus
caminhos e me direcionar em mais esta conquista.

Aos meus pais, Antdnio e Catarina, agradeco pela dedicacao, incentivo, apoio
e pelo amor que me faz mais forte. Por entenderem que sou capaz de ir mais além,
sempre me ajudando a tomar decisdes, apoiando-as e buscando-as ao meu lado.

Aos meus irmdos Rodrigo, Luis Gustavo, a minha irmd& Doralice, minha
sobrinha Ana Beatriz e, aos amigos e amigas que estiveram ao meu lado durante este
percurso. Pessoas que sempre me incentivaram e conseguiram extrair o meu melhor,
e que tém sido o meu suporte naqueles momentos em que parece faltar chéo.
Pessoas que (re)pensam jeitos para me fazer o bem; que se preocupam e
demonstram o quanto me amam; e que plantam diariamente lindos pensamentos,
reforcando a minha fé.

Agradecimento especial a minha orientadora, Professora Rute, por entender as
minhas limita¢des, compartilhar do seu conhecimento, pelas correcdes e orientacdes
oportunas que me possibilitaram crescimento tanto profissional, quanto pessoal. Pela
compreensao, quando nem mesmo eu me compreendia. Agradeco pela partilha de
conhecimento e a sua paciéncia em lidar com a minha “indisciplina” durante esse

periodo de orientacao.



Gratiddo a Elizabeth, amiga, colega de profissédo, referéncia profissional e
pessoal e que esteve comigo desde o inicio deste processo, acompanhando-me nos
dias de desanimo e de alegria, incentivando-me e compartilhando seu conhecimento
e afeto comigo. Por fazer-me entender que “O broto da esperanga renasce e floresce
todos os dias, mesmo em meio a tanta sequiddo e aridez encontradas no caminho’.

A Prefeitura Municipal de Nossa Senhora do Livramento, através da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social (SMAS), Gestdo 2017-2020, periodo que
desempenhei a fungcao de Coordenador do Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS). Agradeco a Gestora da SMAS pela compreensao, incentivo e por autorizar a
minha auséncia das atividades profissionais no horario das aulas das disciplinas do
curso de Mestrado. Sou grato a todos os(as) profissionais e usuéarios(as) dos servigos,
com os quais convivi durante esse tempo na SMAS.

Aos(As) Professores(as) do Programa de Pos-Graduacdo em Politica Social:
0s ensinamentos compartilhados, levarei por toda minha vida académica e
profissional.

Aos(As) colegas da turma de Mestrado PPGPS-UFMT 2018, pela alegria da
convivéncia, pelo aprendizado da troca, pelos conselhos de ordem pessoal, pelos
papos, por todas as emocdes.

Ao Professor Dr. Robson Roberto da Silva e a Professora Dra. Janaina
Carvalho de Barros, por toda gentileza e presteza em aceitar o convite para participar
da Banca Examinadora de Qualificacdo, do momento de Defesa Publica da
Dissertacdo e por todas as orientagcdes e contribuicbes que resultaram dessas

participacdes.



O momento em que vivemos € um momento pleno de
desafios. Mais do que nunca é preciso ter coragem, é
preciso ter esperancas para enfrentar o presente. E
preciso resistir e sonhar. E necessario alimentar os
sonhos e concretiza-los dia a dia.

(Marilda lamamoto).



RESUMO

O presente estudo tem como objetivo analisar o cofinanciamento federal e
transferéncia dos recursos do indice de Gestdo Descentralizada do Programa Bolsa
Familia (IGDSUAS) nos municipios que integram a Regido Metropolitana do Vale do
Rio Cuiaba (RMVRC), no periodo entre 2012 e 2019. A delimitagdo do presente objeto
de estudo se inscreve em um vasto campo de discussdo, propondo elucidar os
avancos e impasses politicos e econémicos que o financiamento e a gestao da Politica
de Assisténcia Social vém enfrentando para o alcance do estatuto de politica publica.
Para extrair do objeto de estudo as suas multiplas determina¢cdes e oportunizar o
aprofundamento teorico necessario a apropriacdo de seu significado e direcionamento
politico, ideoldgico, econémico e social, este estudo estd fundamentado no método
critico dialético. Em termos metodolégicos, o processo investigativo conjugou
elementos das abordagens quantitativa e qualitativa, com a apropriagéo conjunta dos
elementos da revisao bibliogréafica e pesquisa documental, de modo a reunir um maior
namero de informacdes sobre o objeto estudado. A realizacdo deste estudo permitiu
alcancar aproximagOes acerca do perfil socioassistencial, da realidade do
financiamento da Politica de Assisténcia Social e acerca da (in)regularidade dos
repasses dos recursos do IGDSUAS para os Municipios que compdem a Regido
Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba. Os resultados evidenciam que em termos de
execucdo orcamentaria, a forma como o cofinanciamento tem sido realizado
compromete a estruturacéo e aprimoramento do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) na RMVRC.

Palavras-chave: Estado. Pacto Federativo. Politica de Assisténcia Social.
Financiamento. IGDSUAS.



ABSTRACT

The present study aims to analyze the federal co-financing and transfer of resources
from the Decentralized Management Index of the Bolsa Familia Program (IGDSUAS)
in the municipalities that make up the Metropolitan Region of Vale do Rio Cuiaba
(RMVRC), in the period between 2012 and 2019. The delimitation of the present object
of study is part of a vast field of discussion, proposing to elucidate the political and
economic advances and impasses that the financing and management of the Social
Assistance Policy have been facing in order to reach the statute of public policy. In
order to extract from the object of study its multiple determinations and to provide the
theoretical deepening necessary for the appropriation of its meaning and political,
ideological, economic and social direction, this study is based on the critical dialectical
method. In methodological terms, the investigative process combined elements of the
guantitative and qualitative approaches, with the joint appropriation of the elements of
the bibliographic review and documental research, in order to gather a greater number
of information about the object studied. The accomplishment of this study allowed to
reach approximations about the social assistance profile, the reality of the financing of
the Social Assistance Policy and about the (in)regularity of the transfers of IGDSUAS
resources to the Municipalities that make up the Metropolitan Region of Vale do Rio
Cuiaba. The results show that in terms of budget execution, the way in which co-
financing has been carried out compromises the structuring and improvement of the
Unified Social Assistance System (SUAS) in the RMVRC.

Keywords: State. Federative Pact. Social Assistance Policy. Financing. IGDSUAS.
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1 INTRODUCAO

A Constituicdo Federal de 1988 emprega de maneira inaugural o conceito de
Seguridade Social no Brasil, cujos preceitos se firmam na universalidade de acesso
aos servicos, no financiamento diversificado e no carater democratico e
descentralizado. Além de se sustentar sob uma triade que conjuga trés politicas
sociais publicas: Saude, Previdéncia e Assisténcia Social, todas apreendidas como
direito de todos e dever do Estado, ressalvado o carater contributivo da previdéncia.

Registra-se também como resultante das provisdes constitucionais, a
instituicdo do novo pacto federativo, pautado no principio da descentralizacéo e na
cooperacao entre os entes, sendo atribuida aos municipios a competéncia de provisao
de servicos publicos. Do mesmo modo em que se tem a previsdo do alargamento das
possibilidades de democratizacdo do Orgcamento Publico, enquanto possibilidade de
redesenho do financiamento publico no campo da Seguridade Social, prevendo a
precedéncia da cobertura dos direitos sobre a disponibilidade de recursos em direcao
a sua universalizacao.

Em se tratando da Politica de Assisténcia Social é nesse momento que esta
alcanga o status de politica publica, inscrita na esfera dos direitos constitucionais,
tendo garantida a gestdo participativa, o controle social e fontes definidas de
financiamento, conforme previsdo constitucional. Seguindo esse direcionamento, a
Politica de Assisténcia Social passa a ser pensada considerando a estrutura do
federalismo brasileiro, na tentativa de organizar suas acées de modo descentralizado
e permitir a cada ente da federagdo o comando Unico de suas ac¢des. De igual modo,
as acdes socioassistenciais passaram a ser pensadas — a partir do texto normativo —
de modo participativo, mediante a garantia da participacdo da sociedade civil nos
processos de elaboracdo e também de fiscalizacdo, o que sera consagrado na Lei
Organica da Assisténcia Social (LOAS), no ano de 1993.

Essas conquistas, no entanto, foram implementadas em um contexto politico e
econdmico de ajuste fiscal e em uma conjuntura global de contrarreforma do Estado,
com a proposicdo de politicas sociais cada vez mais seletivas e focalizadas, sob
influéncia do pensamento neoliberal. E sob a influéncia desse cenério que a Politica
de Assisténcia Social ja inicia seu processo de afirmacdo como politica publica de
direito inserida em uma luta incansavel ndo apenas contra as conhecidas praticas

exercidas historicamente de benesse e filantropia, mas também contra 0s novos
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rumos que o desenvolvimento capitalista reserva para a universalizacdo e
aprofundamento dos direitos alcangados.

Como resultado, a trajetéria histérica que marca a emergéncia da Politica de
Assisténcia Social no Brasil — como politica inscrita na esfera dos direitos — ocorre
marcada por descontinuidades, esvaziamentos e estratégias de inflexdo para sua
consolidac&o enquanto instancia de protecéo social, sob a justificativa da ja conhecida
crise fiscal do Estado e da necessidade de reducéo dos investimentos sociais, ambas
constantes na retérica neoliberal que preceitua a reducao do gasto social do Estado e
maior investimento na politica econémica.

Essa nova conjuntura provocou fortes inflexdes nas politicas sociais, com
grandes reflexos na Politica de Assisténcia Social, bem como provocou o
deslocamento no foco das reivindicacbes que marcaram 0O processo de
democratizacdo no Brasil. Essas profundas alteracbes foram condicbes para a
adequacao das politicas estatais ao ajuste fiscal que marcaram as politicas sociais
nos anos de 1990, com os avancos das estratégias neoliberais, ainda que tenhamos
alcancado a promulgacao da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS), em 1993 e,
posteriormente, em 2004, a formulacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social
(PNAS) e, em 2005, a construcdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

Ja no inicio desse novo século, alguns paises da América Latina — dentre estes
o Brasil —, além da aplicacdo dos preceitos neoliberais, passaram a adotar contornos
de uma politica neodesenvolvimentista, o que ocorreu mediante a ascensdo de
governos considerados progressistas e/ou de centro-esquerda em diversos paises da
regido. Esse € um contexto marcado pela conciliacdo entre a politica neoliberal e a
neodesenvolvimentista, enquanto um movimento préprio de alguns paises latino-
americanos.

Nesse contexto, operou-se estrategicamente a desconstrucdo do pacto
federativo e a fragilizagdo da descentralizagdo politico-administrativa, com a
reconcentracdo dos recursos na esfera federal, considerando que o0s
programas/politicas de transferéncia monetarias passaram a ser executados
diretamente pela Unido. Como efeito préatico da reconcentragdo de recursos na esfera
federal, operou-se o subfinanciamento da Politica de Assisténcia Social nos
municipios, uma vez que os repasses do Fundo Nacional Assisténcia Social (FNAS)
se mostraram — e ainda se mostram - insuficientes para garantir a estrutura

institucional idealizada pelo SUAS: servigos socioassistenciais, beneficios eventuais,
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apoio a gestdo do SUAS, politica de capacitacdo permanente dos trabalhadores do
SUAS, apoio ao controle social, dentre outros.

Dessa forma, foi transferida, ao municipio, a responsabilidade pelo maior
percentual de gasto com o financiamento da Politica de Assisténcia Social. Assim, no
trato das financas publicas no interior dessa Politica, estas tém se distanciado cada
vez mais de qualquer possibilidade de fortalecimento do Sistema Unico de Assisténcia
Social. Muito distantes desse fortalecimento, o financiamento dessa Politica vem
contribuir para reforcar um quadro ainda maior de inseguranga social com a
fragmentacao dos servi¢os e garantias instituidas no ambito do SUAS.

O fato € que o modelo de financiamento da Politica de Assisténcia Social pelo
Estado brasileiro (fontes, montantes, natureza dos gastos, critério de definicdo e
execucgao) guarda relagdes com a conjuntura de ajustes econémicos iniciada nos anos
de 1990 e que se estende até os dias atuais, expressando ainda componentes
ideoldgicos e politicos dos governos que se sucederam ao longo dos anos.

Basta lembrar que no Governo do Presidente Fernando Henrique Cardoso
(1995-2002), no ano de 1995, em oposi¢cdo ao texto constitucional e a Lei Organica
da Assisténcia Social, foi instituido o Programa Comunidade Solidaria, reforcando a
associacdo entre a assisténcia social e o solidarismo voluntario. No governo de
Fernando Henrique foram implantados ainda o Programa de Erradicacao do Trabalho
Infantil (PETI), em 1996; e os Programas Bolsa Escola, Bolsa Alimentacdo e Auxilio
Gas, todos no ano de 2001.

Ja durante o governo do Presidente Luiz Inacio Lula da Silva, entre os anos de
2003 e 2010, embora os recursos tenham continuado, em sua maioria, concentrados
na esfera federal — enquanto parte relevante dos compromissos foram transferidos
para o ambito local —, alguns avancos também foram observados na Politica de
Assisténcia Social, com aprovacéao de legislacdes e normativas que contribuiram para
materializacdo dessa Politica na condicdo de politica publica. Nesse periodo, além da
formulag&o da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) em 2004, foi instituido
o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) no ano de 2005.

Também foram publicadas a Norma Operacional Basica do SUAS (NOB-
SUAS), em 2005; a Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do SUAS
(NOB-RH/SUAS), em 2006; e a Tipificagcdo Nacional de Servicos Socioassistenciais,
em 2009. Foram registradas ainda alteracfes quanto a extensao e aprimoramento dos

programas de transferéncia monetaria implementados no governo anterior, sendo
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realizada a unificacdo desses programas no Programa Bolsa Familia (PBF), no ano
de 2003.

Cenario que se repetiu no governo da presidente Dilma Rousseff (2011-2016),
a exemplo do ano 2011, quando foi aprovada a Lei n°® 12.435, que alterou a Lei n°
8.742, de 07 de dezembro de 1993, cujas diretrizes tratam da organizacdo da
Assisténcia Social; e do ano de 2012, quando o SUAS teve fortalecido seus
instrumentos normativos e ganhou reforco na estruturagdo de seus equipamentos,
com implantagdo de Centros POP e Centro Dia. Além de contar com a implementacao
do Capacita SUAS e da aprovacdo da NOB-SUAS/2012, enquanto instrumentos
importantes para a qualificacdo dos servicos socioassistenciais; e foi aprimorada a
gestdo do Programa Bolsa Familia.

A partir de 2016, no governo do presidente Michel Temer (2016-2018), a
Politica de Assisténcia Social passou por diversas investidas decorrentes da reducéo
e cortes dos recursos, o que foi normatizada por meio da aprovacdo da Emenda
Constitucional n°® 95, de 15 de dezembro de 2016. Como resultado, o SUAS foi
parcialmente inviabilizado devido atrasos nos repasses dos recursos financeiros para
a manutencao dos equipamentos e dos servicos socioassistenciais. Ainda em 2016,
foi instituido, por meio do Decreto n° 8.869, de 05 de outubro de 2016, o Programa
Crianca Feliz, cujo escopo propde acdes com caracteristicas voltadas ao estimulo a
benesse, voluntariado e ao primeiro-damismo, na contramao das orientagdes contidas
na tipificacdo socioassistencial.

Desde janeiro de 2019, o Brasil esta sob o governo do presidente Jair Messias
Bolsonaro, responsavel por implementar uma série de medidas de reorganizacao
administrativa e ministerial. Dentre as reformas implementas, foi criado o Ministério da
Cidadania, em substituicdo ao Ministério do Desenvolvimento Social (MDS), que
passou a comportar as pastas, em nivel de secretarias, de desenvolvimento social,
cultura e esporte.

A partir dessa reorganizacao a Secretaria Especial de Desenvolvimento Social
ficou responsavel pelas acdes do SUAS, com o aprofundamento da tendéncia iniciada
no governo de Michel Temer de ndo materializacdo dos principios desse Sistema,
atrelada a inviabilizagdo de recursos. O que se agrava diante: dos nitidos ataques do
atual governo a Seguridade Social e aos direitos sociais legalmente instituidos, como
a ampliacdo de exigéncias e critérios que tem dificultado o acesso aos beneficios

socioassistenciais, em especial, ao de Prestacdo Continuada destinado aos idosos e
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as pessoas com deficiéncia; e da baixa capacidade de pressdo que a Politica de
Assisténcia Social tem agregado na disputa por recursos financeiros e materiais.

Como também se agrava mediante o modelo de federalismo brasileiro que
impde uma sistematica de definicdo das corresponsabilidades no financiamento a
Politica de Assisténcia Social para estados e municipios, cujas diretrizes e normativas
sdo estabelecidas pelo governo central (Unido). Nessa Politica, o principio da
descentralizagdo politico-administrativa, evidenciado na Constituicdo Federal e na
LOAS de 1993, e retomado na NOB-SUAS/2005, prevé que a descentralizacao deve
ir além de acdes compartilhadas entre os entes da federacédo, perpassando de
maneira expressiva pela esfera financeira, por meio de medidas de cofinanciamento.
A seguir, o Quadro 1 apresenta a distribuicdo de competéncias especificas e comuns
dos entes federados, em relacao a Politica de Assisténcia Social:

Quadro 1 — Distribuicdo de competéncias especificas e comuns dos entes federados, em

relacdo a Politica de Assisténcia Social

Municipios e

Estados Distrito Federal

Unido

recursos e

Gestdo e concessado do Beneficio
de Prestacdo Continuada (BPC)

Apoio técnico e financeiro aos
servigos, programas e projetos

Destinacdo de recursos aos
municipios para pagamento de
auxilio natalidade e funeral,
mediante critérios definidos
pelos Conselhos.

Aos servigos, programas e
projetos em &mbito regional ou
local.

A associagdes e consorcios de
municipios na oferta de
Servigos, programas e
projetos.

Execucdo direta de servicos
regionalizados, na auséncia
dos municipios.

Destinacdo de
efetivacdo do pagamento de
auxilio natalidade e funeral
com critérios deliberados
pelos Conselhos.

Execucdo de programas e
projetos de enfrentamento a
pobreza.

Execucao de Servigos
assistenciais destinados a
criancas e adolescentes,
populacdo em situacdo de
rua, idosos e pessoas com
deficiéncia.

Atendimento  direto
situacdes emergenciais

em

Atendimento conjunto de situacfes emergenciais pelos trés entes da federacéo.

Fonte: Castro (2012).

E preciso lembrar que a Lei n° 12.435, de 06 de julho de 2011 — conhecida

como a Lei do SUAS —, dispbs como atribuicdo do Fundo Nacional de Assisténcia
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Social (FNAS), o repasse automatico e regular de recursos para os Fundos Estaduais,
Distrital e Municipais para apoiar a execuc¢ao dos servicos socioassistenciais que sao
de carater continuo. Enquanto os programas e projetos com tempo determinado, ou
seja, ndo continuados, o financiamento se dara via convénios e contratos de repasse.

No entanto, em termos de execucdo orcamentaria, a forma como o
cofinanciamento tem sido realizado pode comprometer a sua finalidade de subsidiar
a estruturacao e aprimoramento do SUAS, pois, em que pese a destinacao financeira
da Unido ser expressiva, esta ndo se refere a participagdo no custeio dos servigos
socioassistenciais, mas, sim, aos repasses de beneficios. Esse fator tende a
inviabilizar a implementacéo do SUAS, visto que tem ficado a cargo dos municipios o
custeio e execucgdo de servigos, programas e projetos socioassistenciais.

Para agravar, o atual cenario de congelamento de recursos destinados a
Politica de Assisténcia Social, bem como de descontinuidade e reducao dos recursos,
tem colocado o SUAS sob ameaca e, inevitavelmente, também sob ameaca sua
consolidacé@o e universalizagdo. E esse cenério reforca um quadro de inseguranca
para gestores estaduais e municipais, mediante a desconcontinuidade do repasse de
recursos que, até entéo, tinha uma regularidade mensal.

Em seu conjunto, essas medidas tém deixando a populacdo e os gestores
municipais em alerta quanto a possibilidade de retrocesso e de extin¢cao dos servicos
socioassistenciais, principalmente, na atual conjuntura politica e econdmica brasileira
de supresséo de direitos sociais e de intensa ofensiva do capital contra o trabalho.

N&o é por acaso que ao longo deste estudo sera explicitado como a federacao
brasileira tem se organizado politicamente para executar suas acdes econémicas e
sociais, de modo a reunir informagdes que permitam identificar, por exemplo, se a
implantacdo do SUAS tem contado com o devido aporte de recursos orgamentarios
para o seu financiamento.

Foi justamente considerando o direcionamento assumido no ambito da Politica
de Assisténcia Social, sobretudo no que diz respeito a gestdo de recursos, aliado a
analise do conjunto de determinagdes que vem incidindo sobre as politicas sociais no
Brasil, que o objeto de estudo inicial desta dissertacao foi delimitado como a gestao
dos recursos do indice de Gestdo Descentralizada do Sistema Unico de Assisténcia
Social (IGDSUAS) nos municipios que integram a Regido Metropolitana do Vale do
Rio Cuiaba (RMVRC), formada pelos municipios de Acorizal, Chapada dos
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Guimaraes, Cuiaba, Nossa Senhora do Livramento, Santo Antbnio de Leverger e
Varzea Grande.

Este estudo foi submetido de forma preliminar ao Comité de Etica em Pesquisa
correspondente, via registro na Plataforma Brasil, visando obter autorizagdo para
realizacdo. Mas diante da pandemia da COVID-19, foi decretada situacdo de
emergéncia e calamidade publica no pais e no estado de Mato Grosso. E ainda por
n&o ser possivel atender a solicitacéo e exigéncia do Comité de Etica para a entrega
dos Termos de Anuéncia assinados por representante institucional das Prefeituras
pesquisadas. Ressaltamos que das 06 (seis) gestoras convidadas a participar da
pesquisa, apenas 02 (duas) foram autorizadas pela Chefia Imediata a serem
entrevistadas. Diante dessa baixa adeséo, foi necessario redefinir o objeto de estudo,
bem como seus objetivos, sendo delimitado para: o cofinanciamento federal e a
transferéncia dos recursos do IGDSUAS nos municipios que integram a Regido
Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC).

Trata-se de um objeto inscrito em uma realidade complexa e repleta de
antagonismos, uma vez que a operacionalizagdo da Politica de Assisténcia Social,
bem como do Sistema de Protecdo Social brasileiro, constantemente tem sido alvo de
guestionamentos e ataques no contexto politico e econémico de ajustes presente
desde a década de 1990, em uma permanente tensdo entre a descentralizacao
politico-administrativa e a recentralizacéo dos recursos na esfera federal.

Entretanto, a andlise do financiamento, assim como da gestao de recursos das
politicas sociais no Brasil — dentre estas a Politica de Assisténcia Social — apresenta
um campo vasto de estudo, permitindo elucidar as concepcdes ideolégicas que
orientam as politicas econdmicas e seus efeitos praticos, além das fortes disputas que
marcam a priorizacdo dos gastos publicos, em uma constante tensédo entre politicas
sociais e politicas voltadas ao desenvolvimento econdémico.

Em especial, quando se constata que o direcionamento assumido pelo
financiamento das politicas sociais em geral — e o da Assisténcia Social em nosso
caso particular — tem sido determinado pelo bloco de poder e em constante disputa
no ambito estatal. Sem desconsiderar a expressao das tensdes presentes no universo
da vida social, em uma sociedade historicamente determinada pela dindmica imposta
pelo capital, em que pese ainda a presenca de diferentes projetos societarios em
disputa.
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Por certo, a delimitacdo do presente objeto de estudo se inscreve em um vasto
campo de discussao, em especial, quando se propde elucidar os avangos e impasses
politicos e econdmicos que o cofinanciamento da Politica de Assisténcia Social vem
enfrentando para o alcance do estatuto de politica publica, o que tem alcancado os
municipios que integram regifes metropolitanas, como € o caso da RMVRC, que
mesmo existindo proximidade territorial, adotam modelos e politicas de gestdo de
recursos diferenciados, assim como assumem projetos politicos também
diferenciados.

E a opcdo por esse objeto de pesquisa advém, primeiramente, por ser
Assistente Social e trabalhador do SUAS em dois dos municipios que integram a
RMVRC, condig&o esta que permitiu, no cotidiano profissional, visualizar e vivenciar
as dificuldades que se impdem a execuc¢do da Politica de Assisténcia Social.

Também reforcam o interesse pela tematica as inquietacbes que surgiram
desde a graduacéao, sobretudo, no momento de aproximacédo as discussoées relativas
a Politica de Assisténcia Social que, historicamente, sempre se apresentou aos
segmentos progressistas da sociedade como uma pratica e ndo como uma politica.
Nessas discussdes se explicitaram elementos que conduziram a constatacao de que
a Politica de Assisténcia Social, mesmo sendo considerada necessaria, é esvaziada
de seu conteudo transformador, em especial, quando sua operacionalidade se
apresenta revestida de um sentido de provisoriedade, mantendo-se isolada e
desarticulada de outras medidas de protecao social.

Com as aproximacOes realizadas no ambito do trabalho profissional, as
inquietacBes da graduacao se alinharam a outras, sobretudo no que diz respeito ao
funcionamento do orcamento publico e aos instrumentos de planejamento, enquanto
mecanismos de extrema relevancia para a definicdo dos rumos da gestao de qualquer
politica publica, principalmente, no campo da Politica de Assisténcia Social, que
propds a consolidacdo um novo modelo de gestdo por meio do SUAS.

Delimitada a problematica a ser pesquisada e indicados 0s seus principais
desdobramentos, tornou-se possivel elaborar as questdes de partida do presente
estudo: Como tem sido realizado o repasse e gestdo dos recursos do IGDSUAS na
Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC)? O repasse de recursos via
cofinanciamento tem contribuido para a manutencao dos servigos socioassistenciais,

estruturacdo da rede e aprimoramento da gestdo do SUAS nos municipios que
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integram a RMVRC ou tem reforcado a precarizacdo e a descontinuidade desses
servigcos?

Partindo dessas questbes e considerando as contradicbes presentes no
repasse dos recursos por parte do governo federal, destinados ao aprimoramento da
gestao do SUAS e melhorias nos servicos ofertados a populacao, foi possivel alcancar
o delineamento dos objetivos deste estudo que, no plano geral, propde: analisar o
cofinanciamento federal e transferéncia dos recursos do IGDSUAS nos municipios
que integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC), no periodo
entre 2012 e 2019.

Ja no plano especifico, este estudo propde:

a) Apreender as condi¢bes que se colocam ao pacto federativo no contexto de
ofensiva do capital e de contrarreformas do Estado Brasileiro no periodo pés-
criacao do SUAS;

b) Analisar a execucdo orcamentaria e financeira dos recursos do IGDSUAS nos
Municipios da RMVRC,;

c) Analisar se o repasse de recursos via cofinanciamento tem contribuido para a
manutencdo dos servicos socioassistenciais, estruturacdo da rede e
aprimoramento da gestdo do SUAS nos municipios que integram a RMVRC ou
tem reforcado a precarizacdo e a descontinuidade desses servicos.

Antes de prosseguir, faz-se necessario esclarecer os motivos que conduziram
a escolha do recorte temporal entre os anos de 2012 e 2019. Essa escolha se da em
razao da institucionalizacdo legal do IGDSUAS no ano de 2012 e devido ao acesso
as informacbes da execucdo financeira do ano anterior — Censo-SUAS e
demonstrativos fisico-financeiros do ano — serem compila dos e disponibilizados
apenas ao final do exercicio seguinte. Nesse caso, as informacdes relativas ao ano
de 2019 somente foram disponibilizados no final de 2020.

No entanto, tal recorte ndo significa que neste estudo informacdes e dados
anteriores ao ano de 2012, assim como os que ja foram disponibilizados relativos ao
ano de 2020 e que remetam a Politica de Assisténcia Social serdo negligenciados.

Também se faz necessério indicar o método que permitira extrair do objeto de
estudo as suas multiplas determinacfes, ou seja, que permitiu a apropriagdo nao
apenas dos aportes legais e normas de funcionamento do IGDSUAS, mas também o
aprofundamento tedrico necessario a apropriacao de seu significado e direcionamento

politico, ideoldgico, econémico e social.
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Trata-se do recurso ao método critico dialético que permite, segundo Silva
(2018, p. 41-42), a apropriacdo do objeto de estudo, inicialmente, no campo da
aparéncia, da imediaticidade, para, em um movimento subsequente, por meio de
aproximacdes sucessivas, alcancar procedimentos analiticos e a sintese do objeto
estudado. Nesse movimento, a reproducédo do real também se realiza no plano do
pensamento — da abstracdo —, permitindo capturar a esséncia, estrutura e dinamica
do objeto estudado a partir da apreensao articulada dos processos politicos, sociais,
econdmicos e historicos.

No que diz respeito a construcdo do marco teorico e o desenho categorial/
conceitual, foram priorizadas as discussées em torno do Sistema de Protecdo Social
Brasileiro; da Politica de Assisténcia Social; da gestdo de recursos e o financiamento
do SUAS; do pacto federativo; e das contrarreformas do Estado. Como aporte tedrico,
este estudo recorreu a fontes tedricas de autores e autoras, cujas analises estéo
alinhadas ao direcionamento tedrico-metodoldgico aqui delimitado. Em seu conjunto,
as discussbes tedricas formuladas ao longo deste estudo se apropriaram das

contribuigdes contidas no Quadro 2, a seguir:
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Quadro 2 — Principais categorias/conceitos e respectivas contribuices tedricas do estudo

CATEGORIAS/CONCEITOS

Estado Social

Federalismo, descentralizagéo e
Pacto Federativo Brasileiro

Sistema de Protecéo Social
Brasileiro

Politica de Assisténcia Social

Gestédo e Financiamento do SUAS

Fonte: Elaborag&o propria (2020).

PRINCIPAIS AUTORES

Boschetti (2016); Pereira (2008).

Abrucio e Franzese (2013); Licio (2012); Soares
(2013); Arretche (2012); Falleti (2006); Franzese
e Abrucio (2009); Silveira (2017).

Costa (2017); Sposati (2009); Cardoso Junior e
Jaccoud (2005); Silva, Yazbek e Giovanni (2008).

Silveira (2017); Couto, Yazbek e Raichelis
(2017); Lopez e Rizzotti (2013); Silva, Arauljo e
Lima (2017); Colin e Jaccoud (2013); Colin e
Pereira (2013); Brasil (2008); Brasil (2016).

Castro (2012); Sposati (2015); Soares e Cunha
(2016); Silveira (2017); Silva (2017); Brasil
(2012); Brasil (2016); Silva (2020).

CONTRIBUIGOES TEORICAS

A configuracdo da sociedade capitalista e o papel do Estado. O Estado
Social enquanto espaco estruturalmente determinado pelo capitalismo
e permeado por relacées contraditorias.

Conceito de federalismo e seus desdobramentos; modelos de
descentralizacdo; modelo federativo Brasileiro pds-Constituicdo de
1988.

Conceitos de protecdo social; protecdo social ndo contributiva;
caracterizagdo do sistema de protecéo social brasileiro.

Processo de construcdo da politica de assisténcia social enquanto
politica publica e de responsabilidade estatal; avancos nos aparatos
juridicos-legais (LOAS; PNAS; NOBs e IGD) e institucionalizacao do
SUAS,; as dificuldades e entraves existentes na materializacdo do SUAS
no Brasil.

Definicdo de corresponsabilidades no financiamento do SUAS; criacéo
dos blocos de financiamentos por servicos e a definicdo de
transferéncia fundo a fundo.
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Aliadas a outras contribuicdes tedricas que foram apropriadas ao longo de todo
processo de investigacdo e exposicao, as contribuicbes desses autores e autoras
foram decisivas para a estruturacdo deste estudo e alcance dos objetivos propostos.

Em termos metodoldgicos, 0 processo investigativo conjugou elementos das
abordagens quantitativa e qualitativa. Em seu conjunto, conforme aponta Prates
(2012, p. 123), a articulacdo de dados desses dois tipos de abordagem € mais
coerente com o método marxiano de investigacao, constituindo-se em uma relagao
necesséaria para se alcancar a totalidade das rela¢cdes sociais e que considera a
subjetividade, as informacdes, experiéncias e os significados apresentados diante de
determinada realidade.

E como esclarece Minayo (2012, p. 22), os conjuntos de dados quantitativos e
qualitativos ndo se opdem como se fossem incompativeis. Ao contrario, sao
complementares e se articulam, ja que a realidade a ser estudada por essas
abordagens interage dinamicamente, excluindo qualquer dicotomia.

De forma complementar, a apropriacdo da pesquisa de carater exploratorio
permitiu uma maior aproximacao da realidade, compreendendo que nao € possivel
visualiza-la tal como ela é no plano imediato, sendo necessario, para tanto, realizar
sucessivas aproximacdes que, por sua vez, serdo sempre aproximacdes parciais da
realidade (DEMO, 1985). Nesse sentido, o carater exploratorio contribuiu para se
estabelecer um movimento continuo de construgcdo e reconstrucdo de
guestionamentos e revisitagcdo dos objetivos, de modo a obter maiores informacdes
sobre o tema investigado, formular novas questées, apresentar possibilidades e
direcionamentos.

Nesse percurso, também foi necessaria a apropriacdo conjunta dos elementos
da revisao bibliografica com os da pesquisa documental, de modo a reunir um namero
maior de informacdes sobre o objeto estudado, apropriadas a partir de textos de
referéncia tedrica, conceitual e historica; informativos institucionais; estudos técnicos;
textos legais e normativos.

O movimento realizado em torno da revisao bibliografica foi conduzido na busca
de elementos e informagBes imprescindiveis a elaboragdo do desenho
conceitual/categorial orientador deste estudo. Dessa forma, a revisao bibliografica
reuniu a bibliografia ja tornada publica em relacdo a tematica de estudo, desde
publicacbes avulsas, boletins, jornais, revistas, livros, monografias, dissertacoes,

teses, até meios de comunicacédo orais. Sua finalidade foi colocar o pesquisador em
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contato direto com tudo que foi dito, escrito ou filmado sobre determinado assunto
pesquisado (MARCONI; LAKATOS, 2003, p. 183).

A pesquisa documental, por sua vez, teve inicio no momento de apropriagéo
de fontes documentais disponiveis no website de instituicbes vinculadas ao
financiamento em especial os repasses de recursos do IGDSUAS, bem como na
legislacdo e normativas em vigor, como a Constituicdo Federal de 1988; LOAS; PNAS;
NOB/SUAS/2005; NOB/SUAS/2012; Portarias, Instrucbes Normativas, Orientacdes
Técnicas do SUAS e, Relatérios Técnicos e Financeiros. A coleta dos dados também
utilizou como fonte de dados, os demonstrativos financeiros do sistema SUAS WEB,
o Relatorio de Informacfes Sociais da Secretaria de Avaliacdo e Gestdo da
Informacéo (SAGI).

A analise dos dados foi realizada mediante a apropriacao da técnica de andlise
de conteudo definida por Laurence Bardin (2016, p. 37, grifos da autora), como “[...]
conjunto de técnicas de analise das comunicacdes. Nao se trata de um instrumento,
mas de um leque de apetrechos; ou, com maior rigor, serd um unico instrumento, mas
marcado por uma grande disparidade de formas e adaptavel a um campo de aplicacédo
muito vasto: as comunicagodes”.

Nesse sentido, um passo importante na andlise e no tratamento do material
bibliografico e documental foi a ordenacéo, organizacéo e categorizacado dos dados e
resultados e andlise critica e interpretacdo dos dados. A partir desse movimento foi
possivel sistematizar e apresentar os resultados no relatério que compde esta
Dissertacao.

Esse movimento de formulacdo tedérica ndo demandou apenas rigor
metodoldgico em termos de apropriacdo do método e das técnicas de pesquisa, mas
também a garantia de que a bibliografia e documentos estudados fossem submetidos
a preceitos éticos e politicos de valorizacao das fontes pesquisadas, de preservacao
da propriedade intelectual e de fidedignidade as ideias formuladas.

De um modo geral, a adocdo desse conjunto de procedimentos permitiu
estruturar a presente Dissertacdo, cujo teor esta dividido em trés capitulos, acrescidos
desta Introducdo e Consideracfes Finais. Nesse percurso, a definicdo prévia do
desenho metodoldgico permitiu tracar, além das linhas mestras de articulacdo do
conjunto de técnicas, métodos e procedimentos adotados, o conteudo presente em

cada secéao, conforme detalhado no Quadro 03:



Quadro 3 — Sintese metodoldgica de acordo com 0s objetivos propostos
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Objetivo Geral: Analisar o cofinanciamento federal e transferéncia dos recursos do IGDSUAS nos municipios que integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio

Cuiaba (RMVRC), no periodo entre 2012 a 2019.

Coleta de Dados
Objetivos Especificos

Instrumentos/Técnicas Fonte e Recursos

Apreender as condi¢bes que se colocam
ao pacto federativo no contexto de
ofensiva do capital e de contrarreformas
do Estado brasileiro no periodo pos-

criacdo do SUAS; Livros;

Teses;

Dissertacoes;

Artigos académicos;

Portarias;

Instru¢cdes Normativas;
Orientac8es Técnicas;

Relatérios Técnicos e Financeiros;
Demonstrativos Financeiros;
Censo SUAS.

Analisar a execugdo orcamentaria e
financeira dos recursos do IGDSUAS nos
Municipios da RMVRC,;

Pesquisa bibliografica;
Pesquisa documental;
Andlise dos documentos;
Analisar se o0 repasse de recursos via Analise de Conteudo.
cofinanciamento tem contribuido para a

manutengao dos servicos

socioassistenciais, estruturacédo da rede e

aprimoramento da gestdo do SUAS nos

municipios que integram a RMVRC ou tem

reforcado a precarizacdo e a

descontinuidade desses servicos.

Fonte: Elaboragé&o propria (2020).

Resultados Esperados
Elaboracédo da Dissertacao

1. Introducéo

2. Estado, pacto federativo brasileiro e o Sistema de
Protecdo Social nos marcos da Constituicdo
Federal de 1988

Discorre e intenciona refletir sobre o Estado, Pacto
Federativo e o0 Sistema de Protecdo Social Brasileiro
pos Constituicdo Federal de 1988.

3. O ideario neoliberal, a contrarreforma do estado
brasileiro e as bases do pacto federativo na gestdo
da Politica de Assisténcia Social

Apresenta as discussdes em torno da ofensiva
neoliberal e das contrarreformas do Estado brasileiro.
Resgata ainda o processo de reconfiguracdo da
Politica de Assisténcia Social, a estruturacdo do
SUAS, bem como os entraves existentes para o
financiamento e execucéo deste.

4. O cofinanciamento do SUAS e os recursos do
IGDSUAS nos municipios da  Regido
Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC)

Discorre e apresenta a analise em torno da realidade
vivenciada em relacdo ao cofinanciamento e da
execucao or¢camentaria e financeira dos recursos do
IGDSUAS nos Municipios da RMVRC.
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Definido previamente o desenho metodologico apresentado, a presente
dissertacdo conta, logo apds a Introducdo, com o capitulo inicial que se dedica ao
estudo marxista do Estado social capitalista, a organizacdo do federalismo no Brasil,
as bases de execucdo do pacto federativo, a descentralizacao politico-administrativa
e a materializacdo do Sistema de Protecdo Social no Brasil apds a promulgacéo da
Constituicdo Federal de 1988.

No proximo capitulo, sdo apresentadas as discussdes em torno da ofensiva
neoliberal e da contrarreforma do Estado na realidade brasileira, resgatando ainda o
processo de reconfiguracdo da Politica de Assisténcia Social, a estruturacdo do
SUAS, assim como 0s entraves existentes para o financiamento, execucdo e
implementagé&o deste.

O capitulo seguinte, por sua vez, apresenta uma analise pormenorizada da
realidade vivenciada relacionada ao cofinanciamento e a execucdo orcamentaria e
financeira dos recursos do IGDSUAS nos municipios que integram a Regido
Metropolitana do Vale do Rio Cuiabd (RMVRC), no periodo entre 2012 e 2019,
considerando nesse movimento o (des)financiamento e desestruturacdo da Politica
de Assisténcia Social

Por fim, as consideracdes finais traduzem um esforco de expressar mediacdes
alcancadas no movimento de apreensdo do objeto estudado, em um movimento

continuo de reflexdo e de articulagdo do conteddo exposto ao longo dos capitulos.
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2 ESTADO, PACTO FEDERATIVO BRASILEIRO E O SISTEMA DE
PROTECAO SOCIAL NOS MARCOS DA CONSTITUICAO FEDERAL DE
1988

A proposta para este capitulo € refletir sobre a configuracdo do Sistema de
Protecdo Social brasileiro e o arranjo federativo pos-Constituicdo de 1988, cujo
direcionamento indica maior autonomia na arrecadacao tributaria, ao mesmo tempo
que atribui maior responsabilidade das unidades federativas e dos municipios na
execucao das politicas sociais.

Antes, porém, faz-se necessario o0 estudo conceitual do Estado social
capitalista e do processo contraditério para a regulacdo estatal das relacdes
econdmicas e sociais, 0 que também se faz presente na realidade brasileira. E a partir
dessa discussdo que se tornou possivel reunir os fundamentos tedricos que
permitiram um estudo mais detalhado sobre a construcdo, organizacdo e 0S
desdobramentos para a implementacdo do pacto federativo instituido pela
Constituicdo Federal de 1988, bem como para a implementacao da descentralizagcéo
politico-administrativa.

Para finalizar, sdo realizadas aproximacdes teoricas, de modo a apresentar
elementos conceituais, assim como a conformacéo da protecao social e seguridade

social assumidas pelo Estado brasileiro.

2.1 DO CONCEITO DE ESTADO SOCIAL CAPITALISTA A CONFORMACAO DA
PROTECAO SOCIAL BRASILEIRA

Para colocar em evidéncia a discussdo em torno das politicas sociais, faz-se
necessario analisar e buscar apreender o desenvolvimento do capitalismo, o papel do
Estado e das classes sociais no interior da sociedade burguesa. Boschetti (2016), ao
conceituar o Estado social capitalista, refere-se a este como sendo a regulacéo estatal
das relagc6es econdmicas e sociais no capitalismo que tém, nas politicas sociais, uma
determinacao central.

Nesse sentido, o Estado social, fundamentando na perspectiva que o situa

como processo contraditorio, embebido e determinado pelo conflito capital-trabalho,
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[...] ao ampliar suas funcBes na sociedade capitalista, no contexto da
democracia burguesa, o faz néo exclusivamente como instrumento da
burguesia, e tampouco como concessao unilateral em resposta a presséo
revolucionaria operaria. O reconhecimento histérico de direitos sociais pelo
Estado social é resultado de longo e secular conflito de classes, crivado por
perspectivas revolucionérias e reformistas, mas também determinado pelas
condicdes objetivas de desenvolvimento das forgas produtivas (BOSCHETTI,
2016, p. 47).

E esse Estado se inscreve no capitalismo, ou seja, nessa forma de ser historica
sob o dominio do capital que se apresenta a partir da necessidade abstrata da
valorizacdo do valor. No interior dessa sociedade, a propriedade altamente
concentrada de recursos sociais precisa se converter em capital, extrair valor e
valorizar-se. Essa é a necessidade de suas classes dominantes e ela é imposta a
todos. Isso significa que, do ponto de vista da producdo da vida material, massas
crescentes de seres sociais devem estar em concorréncia e aptas para assegurar a
atividade concreta que permite valorizar o valor, isto €, o trabalho do qual se extrai
mais-valor (FONTES, 2017).

Em outros termos, a sociedade capitalista, analisa Fontes (2017), repousa
sobre a producao incessante de necessidades, a partir da necessidade central do
capital — a valorizagao do valor. Tais necessidades — quer emanem do estdbmago ou
da fantasia — estdo recobertas pela forma de coisas disponiveis como mercadorias.
Desse ponto de vista, a sociedade capitalista atua suprimindo a liberdade e
aprofundando o terreno da necessidade.

E a liberdade pressupde o uso do tempo para além da necessidade, quando as
necessidades fundamentais estdo supridas. Nesse caso, um tempo livre pode ser o
tempo da criacdo, da cultura, da arte, dos afetos. Mas na sociedade capitalista, o
tempo é devorado para a maioria dos seres sociais. Devem ter a cada dia renovada a
necessidade fundamental de assegurar sua subsisténcia, quer seja através de um
emprego, quer seja através da venda da sua forca de trabalho sob quaisquer
condigbes. Dessa forma, o tempo deixa de ser o compasso da vida para se tornar a
medida social da producéo do valor (“tempo é dinheiro”); quanto mais tempo e mais
trabalhadores disponiveis, maior a possibilidade da extragdo de valor e, por
conseguinte, de sua valorizagdo (FONTES, 2017).

Sob tais condi¢des, o Estado capitalista vai apresentar configuracao prépria,
distinta de outros periodos historicos, sendo sua apreensdo complexa, pois nao é
estatico. E por isso que é preciso apreendé-lo, conforme orienta Fontes (2017), como

a forma pela qual a dominacdo de classes e suas contradigbes, concretamente
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presentes na vida social, sdo apresentadas como se fossem naturais. Suas

caracteristicas dependem da correlacdo de forcas entre as classes e do regime

politico implementado. Nao se pode ignorar que o Estado, como

[...] nasce da desigualdade fundamental no terreno da produgéo da vida — as
classes sociais —, [0] que ele proprio precisa reproduzir e assegurar, €le
permanentemente tensiona a igualdade juridica infringida pela desigualdade
real. Ademais, a ‘raz8o do Estado’ se confunde com os interesses das
burguesias — em especial, o crescimento econdmico, equiparado a producéo
capitalista (FONTES, 2017, p. 418, grifos da autora).

De igual importancia, as consideracdes de Pereira (2008) apresentam o Estado

como um conceito complexo, histérico e relacional, uma vez que expressa,

simultaneamente,

[...] uma relacdo de dominacdo, ou a expressdo politica da dominagéo do
bloco no poder, em uma sociedade territorialmente definida, e um conjunto
de instituicbes mediadoras e reguladoras dessa dominacdo, com atribuicbes
gue também extrapolam a coercdo. Nesse contexto, o governo ganha
persona proépria, juridica, separada tanto da persona fisica do governante
guanto da instituicéo estatal (PEREIRA, 2008, p. 148, grifos da autora).

E no campo da relacdo do Estado com as politicas sociais, historicamente, essa

tem sido minada pelo implacével crescimento das forcas produtivas, acondicionado

pelo processo de industrializacao e pelo aumento do poder politico dos trabalhadores.

E possivel notificar que no final do século XIX, predominou de fato essa relag&o, por

meio de

[um] conjunto de fatores econdmicos, sociais e politicos favoraveis a
construcdo de um moderno conceito de protecdo social. E este conceito, ao
associar bem-estar a cidadania, expressou verdadeiramente um padrdo de
regulacdo socio econ6mico avesso ao paternalismo, passando a ser visto
como o inicio do Welfare State (PEREIRA, 2008, p. 34, grifos nosso).

Pereira (2002) vai alertar que o Estado capitalista regulador e intervencionista

submergiu com a gestéo e o financiamento do seguro social e de atividades afins, ou

seja, com 0 aumento da protecao social na expectativa do direito. Mas alerta a

autora que

[...] tal ascenséo ndo deu por cima e por fora dos conflitos de classe. Nesses
conflitos, ganha proeminéncia a historia participacao dos trabalhadores em
sua luta contra o despotismo do capital e o poder tendencialmente
concentrador do Estado. Na falta de condicdes objetivas de transformar o
sistema que o0s oprimia, a classe trabalhadora aproveitou os impactos de
outras condicdes objetivas e subjetivas presentes [...] para abracar, no seio
do proprio sistema, a causa dos direitos sociais (PEREIRA, 2002, p. 33).



33

Sobre o que Pereira (2008) nomina de Welfare State, torna-se pertinente
recuperar as reflexdes de Boschetti (2016) sobre Estado social: estruturalmente
determinante do capitalismo, permeado por rela¢des contraditorias, o Estado social,
historicamente, tem demonstrado ser imprescindivel na criacdo de condicbes
objetivas de reproducéo e integracdo da forca de trabalho e na reproducéo ampliada
do capital, sendo considerado um componente necessario na sustentacdo das
relacbes de producdo capitalista. Antagonico a isso, a ampliacdo de direitos
trabalhistas e sociais decorrentes da luta da classe trabalhadora assegurou a esta o
acesso a bens e servicos inexistentes até entdo. Expressa, portanto, a natureza
contraditoria desse Estado social capitalista, cuja atuacao se situa

[...] na garantia de condi¢cdes necessarias a reproducdo do capital e a
exploracédo inerente da forca de trabalho, o que significa ter que assegura a
acumulacgéo continua do capital. Mas, ao mesmo tempo o Estado social deve
responder as demandas e necessidades sociais sob pressao da classe
trabalhadora em sua luta contra a exploragédo e a dominacéo capitalista. Ao
reconhecer e estender direitos sociais amplos, o Estado social contradiz as
requisi¢cBes diretas do sistema de acumulacédo, dai sua natureza contraditoria
(BOSCHETTI, 2016, p. 63).

Desde a sua origem, a relacao entre a ampliacdo de a¢des sociais pelo Estado
e a garantia de direitos sociais na sociedade capitalista, na reproducao das relacoes
sociais, possui um carater reformista no sentido de reformar o Estado na direcdo de
manter sua natureza capitalista, mas com certo patamar de ampliacdo de suas
funcdes sociais (BOSCHETTI, 2016).

Boschetti (2016) acrescenta que as politicas sociais sob tal direcionamento vao
se apresentar como resultado de relacdes contraditérias determinadas pela luta de
classes, pelo papel do Estado e pelo grau de desenvolvimento das forcas produtivas.
Grosso modo, as politicas sociais embora sejam conquistas civilizatérias, ndo sao
capazes de emancipar a humanidade do modo de producdo capitalista. Apenas
instituiram sistemas de direitos e deveres que, combinados com a tributagdo mais
progressiva e ampliacdo do fundo publico, alteraram o padréo da desigualdade entre
as classes sociais, em especial, a partir da segunda metade do século XX. Nesse
sentido,

[o] reconhecimento dos direitos sociais e, sobretudo, a universalizacao destes
nos sistemas de protecéo social capitalista, sejam materializados enquanto
bens e servigos, seja em forma de transferéncia de renda, possibilitaram a
melhoria das condicbes de vida, indice consideravel na reducdo de

desigualdades sociais e a distribuicdo do fundo publico. Mas, apesar disso,
ndo houve a desmercantilizagédo das relagdes sociais, que continuam regidas
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pelas relacbes -capitalistas fundadas na producdo socializada e na
apropriagéo privada de seus resultados (BOSCHETTI, 2016, p. 28).

No entanto, Boschetti (2016, p. 24) adverte que

[...] designar de Estado Social a regulagéo econémica e social efetivada pelo
Estado no capitalismo tardio ndo significa atribuir ao Estado uma natureza
anticapitalista, e menos ainda |he atribuir qualquer intencionalidade de
socializar a riqueza por meio de politicas sociais. Trata-se, ao contrario, de
Ihe atribuir uma designacao ou caracterizacdo para demonstrar que o fato de
assumir uma feicéo social por meio de direitos implementados pelas politicas
sociais nao retira do Estado sua natureza capitalista e nem faz dele uma
instancia neutra de producao de bem-estar.

Como descrito por Boschetti (2016, p. 24), o Estado desde a grande crise do
capital de 1929 se transformou em um ativo indutor das politicas keynesiano-fordistas,
mediante a ado¢cdo de medidas anticrises. A0 mesmo tempo, a intervencao estatal
nos paises do capitalismo central foi fundamental “[...] na definigdo de normas e regras
e na garantia de fundo publico necesséarios ao surgimento e desenvolvimento de
amplas politicas sociais, que passaram a constituir novos sistemas de protecéo social,
antes inexistentes sob essa forma e designagéo [...]".

Todavia, essa perspectiva, segundo Boschetti (2016, p. 24), “[...] ndo coaduna
com posicdes pluralistas que explicam o surgimento das politicas sociais como
resultado exclusivo das acbes das elites [...]”, nem com o0s posicionamentos
funcionalistas e/ou estruturalistas “[...] de inspiragdo marxista que explicam as
politicas sociais como exclusiva invencédo do Estado capitalista para subsumir a classe
trabalhadora as relagcbes capitalistas [...]". De acordo com essa autora, a andlise das
politicas sociais revela que estas resultam “...] de relagbes contraditérias
determinadas pela luta de classes, pelo papel do Estado e pelo grau de
desenvolvimento das forgas produtivas [...]" (BOSCHETTI, 2016, p. 25).

Um aspecto importante apontado na analise construida por Boschetti (2016, p.
29, grifos nosso) é a conceituacao de Estado Social, ao invés das expressdes Welfare
State, Etat Providence ou Estado de Bem-Estar Social. Em Boschetti (2003, p. 61-62),
identificamos a diferenciacdo que a autora propde para os termos Estado de Bem-
Estar (WelfareState), Estado Providéncia (Etat Providence), Estado Social
(Sozialstaat) e seguridade social.

Conforme apresentado, esses termos ndo compartilham do mesmo significado,

nao sendo, portanto, palavras sinbnimas, por tratar de fend6menos distintos, em que a
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simples traducdo pode ocultar suas especificidades. Em termos gerais, € possivel

afirmar que séo

[...] conceitos elaborados em cada nacao para designar determinadas formas
de intervencdo estatal na area social e econdbmica e muitas vezes
incorporados ou traduzidos sem o devido cuidado na sua precisdo e
explicitacdo. E comum encontrar na literatura anglo-saxonica a utilizacéo do
termo welfare state para designar genericamente 0s paises que
implementaram politicas sociais sob a orientagao fordista-keynesiana, ainda
gue os proprios nao se caracterizem como tal, como é o caso da Franca e da
Alemanha. Também é usual encontrar na literatura brasileira este mesmo
movimento, ou entdo utilizar sua traducdo (Estado de Bem-Estar) para
explicar a realidade brasileira. Encontra-se ainda, mas de modo menos
frequente, também a utilizacéo do termo Estado Providéncia para designacao
genérica da acgdo social do Estado (BOSCHETTI, 2003, p. 61-62, grifos
Nosso).

Ao explicitar essa diferenca, Boschetti (2016, p. 29, grifos nosso) demarca que
esses termos expressam conceitos tedricos forjados, apropriados, em grande parte,
“[...] para definir, explicar e justificar um suposto Estado capaz de assegurar o bem-
estar, a protecdo social e a igualdade social no capitalismo. Sob estas definicdes jaz
uma perspectiva que sustenta a sociabilidade capitalista assentada nos direitos
sociais burgueses [...]". Aqui se reforca o que ja foi demarcado anteriormente de que
o Estado social capitalista, nada mais é, do que

[...] o Estado que, no capitalismo tardio (Mandel, 1982), assume importante
papel na regulacdo das relacdes econdmicas e sociais, tendo por base a
constituicdo de um sistema de protecdo social de natureza capitalista,
assentado em politicas sociais destinadas a assegurar trabalho, educacéao,

salde, previdéncia, habitagdo, transporte e assisténcia social (BOSCHETTI,
2016, p. 28).

E nos dias atuais, em se tratando das politicas sociais, estas vém passando
por um retrocesso histérico, uma vez que estdo sendo retomadas acbes de ambito
privado em detrimento de politicas publicas estatais, como as de “bem-estar social”.
O retorno ao individualismo torna-se “natural”’, cabendo as pessoas e as comunidades
buscarem solucdes para os problemas sociais.

Sob tais condi¢des, as politicas sociais passaram a ser substituidas por
programas de “combate” a pobreza, de forma somente a minimizar os problemas
sociais. Esses programas, em sua maioria, vém sendo atrelados a projetos

“amarrados” e em forma de “pacotes” prontos que os governos “devem aceitar”,

1 De acordo com Silva (2018, p. 22, nota de rodapé 1, grifos da autora), o uso desse termo entre aspas
se justifica porque essas agodes “[...] se limitam a mecanismos de administracdo (gestdo) da pobreza,
em detrimento a materializacdo dos direitos sociais e a transformacgéo da estrutura societéaria”.
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mediante das imposi¢des dos organismos internacionais. Além dessas caracteristicas,
0s programas ainda tém um carater extremamente transitorio em que as acdes nao
tém continuidade, o que permite afirmar sobre o0 seu baixo impacto e efetividade, além
de instabilidade dos grupos beneficiarios. Juntamente a baixa cobertura dos
programas, que se caracterizam também pela focalizagcdo, os resultados séo

minimalistas, muito distantes de alterar os niveis de desigualdade e pobreza.

2.2 ESTADO E O PACTO FEDERATIVO BRASILEIRO POS-CONSTITUICAO
FEDERAL DE 1988

O conceito de federalismo e seus desdobramentos tem ganhado terreno no
campo de estudos das politicas publicas brasileiras, tornando-se ainda mais presente
no contexto pos-Constituicdo Federal de 1988. E junto da emergéncia do federalismo
enquanto foco de analise, dois outros aspectos, igualmente relevantes, tomam o
contexto federativo das décadas de 1990 e 2000: a descentralizacao e as relacdes
intergovernamentais (ABRUCIO; FRANZESE, 2013).

Abrucio e Franzese (2013) evidenciam a complexidade de se implementar um
sistema federal, visto que este busca conciliar a autonomia dos entes por meio de
relacfes pactuadas entre os niveis de governo. Além disso, em sistemas federais se
espera que, além de certo grau de autonomia, os entes subnacionais tenham,
também, algum tipo de representacao ou participacdo junto ao poder central, o que
pode se dar via legislativo, de modo geral, ou ainda em féruns especificos
relacionados as politicas publicas.

Nos termos do federalismo como pacto, é possivel a ocorréncia de
centralizacdo e de descentralizacdo de politicas publicas enquanto resultado da
acomodacéo de distribuicdo dos poderes entre os entes federados. E centralizacao e
descentralizagdo ocorrem como processos dindmicos, podendo variar conforme
interesse das partes federativas. E mais, a descentralizacéo ou centralizac&o ocorrem
como resultado da interagdo entre os entes e ndo como definigdo de um governo
central (LICIO, 2012).

Tanto no que diz respeito ao federalismo enquanto pacto, quanto a ideia de

uma nao centralizacdo, ajuda a compreender o processo ocorrido no ambito da
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Politica de Assisténcia Social no Brasil. E por isso que é importante apreender os
possiveis modelos de descentralizacéo.

Antes, porém, é preciso apreender o conceito de descentralizacdo apropriado

em Estados federados. Um conceito usual € o apresentado por Faletti, que afirma que

[a] descentralizagdo é um processo de reforma do Estado, composto por um

conjunto de politicas publicas que transfere responsabilidades, recursos ou

autoridade de niveis mais elevados do governo para niveis inferiores, no
contexto de um tipo especifico de Estado (FALLETI, 20086, p. 60).

Arretche (2012) sugere uma revisdo conceitual entre os possiveis modelos de
descentralizacao de autoridade adotados por um Estado, demonstrando que esta nao
deve ser tratada homogeneamente. Primeiramente, a autora trabalha com a distin¢cao
entre a designacdo formal de responsabilidades do governo (policy-making) e a
autonomia para tomar decisdes sobre essas mesmas politicas (policydecision-
making). O ponto principal nessa discusséo € atentar para que a descentralizagdo de
competéncias (policy-making) ndo seja interpretada como descentralizacdo de
autoridade decisoria sobre essas mesmas politicas.

Outra distingdo importante trabalhada por Arretche (2012) e apresentada
também por Falleti (2006), diz respeito a distingdo entre: descentralizacdo politica,
descentralizagao fiscal e descentralizacdo de competéncias.

A descentralizacdo politica transfere autoridade politica ou capacidades
eleitorais para atores subnacionais. Refere-se a possibilidade das jurisdicdes
realizarem suas proprias eleicbes, com a garantia de que os mandatos ndo seréao
revogados por niveis superiores de governo. Exemplos desse tipo de descentralizacao
sdo: a eleicdo por voto popular para prefeitos e governadores; a criacdo de
assembleias legislativas subnacionais; reformas constitucionais que fortalecam a
autonomia politica dos governos subnacionais, dentre outras (ARRETCHE, 2012).

Por outro lado, a descentralizacao fiscal diz respeito a participacao nas receitas
e gastos dos governos subnacionais sobre o gasto agregado. Refere-se ao conjunto
de politicas desenhadas para aumentar as receitas e/ou a autonomia fiscal dos
governos subnacionais. Importante destacar que o ente possuir ampla participacao
sobre a arrecadacdo nacional de impostos é diferente deste possuir autonomia para
taxar e arrecadar recursos (ARRETCHE, 2012).

A descentralizacdo de competéncias ou administrativa relativa a

responsabilidade pela execucdo das politicas publicas, por sua vez, engloba o
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conjunto de politicas que transferem a administracéo e a provisao de servicos sociais
como educacdo, saude, assisténcia social e moradia, por exemplo, aos governos
subnacionais (ARRETCHE, 2012).

Falleti (2006) argumenta que os diferentes tipos de descentralizacdo de
autoridade ndo necessariamente ocorrem simultaneamente, podendo sua ordem
variar a depender do periodo em que ocorre, bem como a depender da politica publica.
Além disso, desenvolve trés hipoteses quanto as consequéncias dos diferentes tipos
de descentralizacdo sobre o ente subnacional, conforme detalhado no Quadro a

seguir (Quadro 4):

Quadro 4 — Tipos de descentralizacdo, segundo Falleti (2006)

Tipo Detalhamento

Podera ter impacto positivo ou negativo sobre os governos.
Positivo se possibilitar uma melhoria has burocracias
subnacionais, fomentar o aprendizado e treinamento melhorando,
Descentralizacdo de  consequentemente, as capacidades organizacionais dos governos
competéncias subnacionais. Contudo, se concomitantemente ndo houver uma
descentralizacao fiscal, podera haver a reducao da autonomia dos
entes, tornando-os dependentes de transferéncias nacionais ou
aumentando suas dividas.

Poder& gerar consequéncias positivas ou negativas para o ente
subnacional. Niveis mais elevados de transferéncias automaticas
de recursos aumentam a autonomia dos governos subnacionais,
na medida em que estes se beneficiam das transferéncias sem os
Descentralizagéo custos, politicos e burocraticos, da arrecadacéo dessas receitas.
fiscal Por outro lado, delegar autoridade sobre a coleta de impostos para
unidades subnacionais que nao possuem capacidade
administrativa para arrecadacao pode trazer sérias restricdes aos
orcamentos locais e aumentar a dependéncia desses governos no
que se refere as transferéncias do governo nacional.

Sempre aumenta o grau de autonomia dos entes, com excecéo de
uma situacdo: quando existe aumento da separacdo de poderes
no nivel subnacional através, por exemplo, da criacdo de
legislativos subnacionais ou Camaras Municipais, o que pode gerar
governos subnacionais divididos.

Descentralizagéo
politica

Fonte: Elaboracao propria (2020) a partir de Falleti (2006).

Outra variavel importante para a andlise do federalismo diz respeito as relacdes
estabelecidas entre os entes federados com base nas suas competéncias e
autonomia. Nessa perspectiva, o federalismo pode ser: a) competitivo, quando ha

forte descentralizacdo e grande autonomia das unidades federativas, com
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competéncias muito bem definidas e divididas entre os entes, especialmente quanto
a reparticao tributaria e responsabilidades; ou b) cooperativo, quando ha formas de
atuacado conjunta entre os niveis de governo e variados graus de interven¢ao do poder
federal, preservando-se a autonomia dos entes subnacionais (FRANZENE;
ABRUCIO, 2009).

O modelo cooperativo de federalismo procura unir as distintas esferas de
governo que tém sua relacdo pautada pela colaboracéo. Essa distingdo importa n&o
s6 por caracterizar modos de operacionaliza¢ao do federalismo, mas também porque
processos de descentralizacéo/centralizacdo podem atenuar ou acentuar relacbes
mais competitivas ou mais cooperativas entre os entes federados (FRANZENE;
ABRUCIO, 2009).

No caso brasileiro, o federalismo foi implementado, formalmente, em 1889,
sendo sua trajetéria marcada por ondas de centralizacdo e descentralizacéo politica,
estando essas oscilacdes diretamente relacionadas a instabilidade do nosso regime
democratico (SOARES, 2013).

Soares (2013) demarca que o federalismo € a solucdo democréatica e mais
estavel ao problema de constituicdo e desenvolvimento de um Estado marcado por
heterogeneidades de base territorial, como ocorreu na formacéo do Estado federativo
brasileiro, que surgiu em resposta as grandes heterogeneidades territoriais existentes
no Brasil desde o periodo colonial. Estruturado como um pais federalista a partir de
1889, até a década de 1980 o federalismo brasileiro conviveu com periodos
autoritarios e democraticos, o que inviabilizou a consolidacao do sistema federalista.
Isso porque, um Estado, segundo Arretche (2001, p. 25),

[...] somente pode ser considerado federativo se as relagbes entre os niveis
de governo forem simultaneamente de coordenacdo e mutua independéncia,

principios esses que devem estar presentes ndo apenas constitucionalmente,
mas também no funcionamento efetivo das instituigcdes politicas.

No Brasil, como destaca Oliveira (1995), o federalismo nasce a partir do esforgo
do poder central para assegurar a unidade territorial e preservar os interesses politicos
e econdmicos das oligarquias regionais dominantes desde o império. Foi a partir de
1980 que a descentralizacdo também se tornou um tema central no processo de
redemocratizacéo que culminou na Assembleia Constituinte de 1986. Defendida tanto
em nome da democratizacado quanto em nome de uma melhor gestao das atividades

do governo, a descentralizagdo pressupds que um maior “emponderamento” dos
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municipios permitiria aos cidadaos exercer maior controle sobre os governos locais
(ALMEIDA, 2005).

Com a promulgagéo da Constituicdo Federal de 1988 o federalismo brasileiro
se estruturou, sendo apresentadas mudangas no que tange ao modelo vigente no
pais, sobretudo, em um contexto de concentracao de decisdes, recursos financeiros
e capacidade de gestéo no plano federal, derivada dos 20 anos de autoritarismo militar
(ALMEIDA, 2005).

Nesse sentido, a federacdo moldada pela Constituicdo Federal de 1988 foi
redesenhada em “beneficio” dos estados e, principalmente dos municipios, que se
tornaram o terceiro ente federativo e passaram a ter uma participacdo crescente na
distribuicdo dos recursos fiscais. Como ressalta Salvador (2014, p. 1), “[o] arranjo
federativo pés-Constituicdo de 1988 vem indicando a maior responsabilidade das
unidades federativas e dos municipios na execucdo das politicas sociais, a0 mesmo
tempo em que se conferiu maior autonomia na arrecadacao tributaria”.

No desenho contido no artigo 18 da Constituicdo, a organizacdo politico-
administrativa da Republica Federativa do Brasil compreende a Unido, os estados, o
Distrito Federal e os municipios, todos autbnomos, nos termos do texto constitucional.

Arretche (2012) aponta a importancia de se considerar as condi¢cdes
socioeconémicas da populacao brasileira na conformacao do atual sistema federativo
que, apesar de ndo possuir fortes clivagens étnicas ou religiosas, padece de sérios
problemas de desigualdade socioecondmica e cultural. Tal caracteristica justificaria
as acles centralizadoras da Unido no campo de politicas sociais, buscando
universalidade e equidade em todo o territério nacional, garantindo o principio da
autonomia preconizado pelo sistema federativo.

Em busca de garantir maior homogeneidade na implementacéo das politicas
implementadas no Brasil, a Unido tem assumido o papel de destaque na formulacao,
regulacdo e cofinanciamento das mesmas. Mas, ao contrario do esperado, 0s
resultados apresentados por Arretche (2012) demonstram que a Unido tem
conseguido coordenar a implementacao dessas politicas, principalmente, por meio de
incentivos financeiros e regulagao federal. Segundo a autora, “[...] € possivel combinar
a execucédo descentralizada de servi¢os publicos com a centralizagdo da autoridade
sobre as regras de sua execu¢ao” (ARRETCHE, 2012, p. 21).

Dessa forma, a ideia de que o Brasil vivenciaria o padrdo de um federalismo

competitivo em sobreposicdo a um federalismo cooperativo ndo se manteve. Ainda
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assim, ndo se pode afirmar que os entes subnacionais sdo meros executores das
politicas publicas. Pelo contrario, estados e municipios assumem papel central no
ciclo de politicas publicas, estando responsaveis (mais 0s municipios do que o0s
estados) pelo processo de implementacdo das politicas (ARRETCHE, 2012).

Arretche (2012) acrescenta que a descentralizacdo da execucao de politicas
publicas e maior participacédo na receita e nos gastos publicos ndo sdo sinbnimos de
autonomia decisoria quanto as politicas a serem implementadas. Conforme relato da
autora, o regime federativo brasileiro permite ao governo federal afetar diretamente as
politicas implementadas pelos estados, Distrito Federal e municipios, exercendo o
governo federal o papel de formulador e regulador de grande parte das politicas
implementadas no pais.

Segundo Arretche (2012), isso ocorreu porque, apesar da Constituicdo Federal
de 1988 ter sido pautada pelo processo de descentralizacdo e ter conferido maior
autonomia fiscal aos estados e municipios, bem como ter previsto a descentralizacao
de execucdo de politicas publicas, manteve nas maos da Unido a prerrogativa de
legislagdo em torno tanto da questéo fiscal, quanto das politicas publicas a serem
implementadas.

Além disso, a Constituicdo Federal de 1988 previu competéncias privativas
para a Unido em politicas a serem executadas por estados e municipios. Nesse
aspecto, a Constituicdo Federal de 1988 definiu competéncias exclusivas, privativas
ou comuns aos trés niveis de governo. Quando trata da implementacdo de politicas
publicas, nas competéncias comuns e privativas, tem-se a falta de especificacao de
qgual ente deve se responsabilizar pela execucdo de determinada politica, podendo
ocasionar que a mesma vire “terra de ninguém”.

E ainda que a Constituicao Federal de 1988 faca referéncia a descentralizacdo
e ao novo modelo de politicas a ser adotado no ambito do regime federativo. Contudo,
nao foram criadas ferramentas para a coordenacao das acdes entre os entes. Como
observado no artigo 23, paragrafo Gnico, do texto constitucional: “[...] Leis
complementares fixardo normas para a cooperacao entre a Unido e os Estados, 0
Distrito Federal e os Municipios, tendo em vista o equilibrio do desenvolvimento e do
bem-estar em ambito nacional” (BRASIL, 1988).

Mas as solu¢cbes ao problema de coordenacédo ndo vieram automaticamente
nos anos seguintes a promulgacéo da Constituicdo Federal de 1988. Aléem de a Uniao

ter assumido um papel mais centralizador a partir de meados da década de 1990,
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acOes de coordenacdo no campo das politicas publicas surgiram de maneiras
diferentes e em momentos distintos, conforme cada politica entrou na agenda do
governo.

J&4 a emergéncia dos municipios enquanto “terceiro ente federativo” e o
aumento de responsabilidades de implementacdo de politicas atribuidas a esses
entes, bem como o processo de descentralizacéo fiscal, fez com que a esfera estadual
passasse por um periodo de relativa perda de importancia dentro do cenério federativo
brasileiro, ao menos no que diz respeito as politicas sociais, como saude e educacao
(SOARES, 2013).

A autonomia conferida aos municipios brasileiros pela Constituicdo Federal de
1988 ndo € algo comum no cenario internacional, sendo que, na maioria das
federacdes, 0os municipios estdo sob a jurisdicdo dos governos estaduais. Tal
caracteristica confere maior complexidade ao sistema implantado no Brasil, na medida
em que 0S municipios se tornaram 0s principais executores de politicas publicas
relacionadas diretamente ao "bem-estar dos cidadéos brasileiros” (SOARES, 2013).

E necessario recordar que no periodo inaugurado pela Constituicdo Federal de
1988, o pais enfrentava sérias dificuldades econdmicas, como a alta inflacdo e
desestabilizacdo monetaria. Um periodo de certa estabilizagdo macroecondmica sé
foi alcancado no governo de Fernando Henrique Cardoso, entre os anos de 1995 e
2002, mediante adocdo de politicas centralizadoras que, ao final, modificaria as
relacdes intergovernamentais previstas ao final da década de 1980 (PALOTTI, 2012).

As medidas adotadas na década de 1990 no sentido de estabilizar a economia
impuseram grandes mudancas nas relaces com o ente estadual: renegociacao das
dividas estaduais; privatizacdo dos bancos estaduais e de varias empresas estatais,
ocorrendo a edicdo, ao final do processo de ajuste fiscal, da Lei de Responsabilidade
Fiscal (LRF), e da Lei de Crimes Fiscais. Tal quadro seria superado somente em 2005,
guando foi observado retorno relativo do crescimento econémico dos estados. Ainda
assim, na década de 1990, o governo central ndo abandou as acdes centralizadoras
visando ndo somente a estabilidade macroeconémica, como também a ampliacdo da
politica social (PALOTTI, 2012).

Seguindo o processo de estabilizagdo econdmica, a Unido assumiu um papel
mais centralizador, buscando induzir a acdo dos demais entes federados: ampliou o
montante de recursos a sua disposicao; organizou a desvinculacdo das receitas

orcamentérias obrigatoriamente divisiveis com o0s outros entes federados, que
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passaram a ser recolhidas em um fundo especifico controlado pelo governo federal;
ampliou a aliquota de impostos e criou novos tributos, com destaque para as
contribui¢cdes sociais, cuja arrecadagdo nao entra no bolo tributério a ser dividido com
estados e municipios (PALOTTI, 2012).

Ja4 no inicio do governo de Luiz Inacio Lula da Silva (2003-2010), foi
estabelecida uma proposta de repactuacéo federativa, visando uma relacdo menos
conflituosa do governo federal com os estados e municipios, pautada, principalmente,
na participagéo popular que, além de fortalecer o processo democratico previsto pela
Constituicdo de 1988 ao descentralizar as politicas, colocou 0s governos em contato
com a sociedade civil. Além disso, foram utilizados mecanismos de incentivos
financeiros como forma de induzir os entes a assumir a execucgédo de politicas publicas
setoriais, como saude, educacdo, assisténcia social, habitacdo, saneamento, dentre
outras (PALOTTI, 2012).

No Brasil, o arranjo federativo dividido em trés niveis (unido, estados e
municipios) estabeleceu competéncias distintas e também concorrentes entre as
unidades da federacdo. Esse tipo de arranjo tem se sustentado em um pacto entre as
unidades da federacdo que propde certa distribuicdo de poder e de autoridade entre
0S entes.

Esse arranjo se evidencia quando se trata da garantia de direitos sociais,
enquanto responsabilidade compartilhada pelos trés entes federados. Para efetiva-
los, organizam-se politicas com desenhos que guardam algum modelo de
descentralizacdo, em que 0s entes assumem encargos comuns e especificos para
assegurar que as ofertas alcancem a todos os cidadaos indistintamente. No entanto,

[é] preciso considerar os processos que incidem no redesenho politico,
juridico e administrativo do novo pacto federativo que orienta o padrdo de
protecdo social brasileiro. As politicas setoriais e as transversais, ou de
defesa de direitos, possuem especificidades quanto ao grau de
descentralizagéo e o nivel de delimitagédo das atribui¢cdes das instancias que

compdem o sistema de gestdo, fundamentalmente quanto as
responsabilidades das esferas de governo (SILVEIRA, 2017, p.492).

Tem sido consensual que a descentralizacéo

[com] atuagéo intersetorial territorial é indispensavel, diante das dimensdes
continentais do pais e das complexidades das cidades. A questao é superar
modelos de gestéo que pouco ou hada incidem nas decises transformadoras
dos territorios, além de reproduzirem a cultura politica pautada na ideologia
do mando e do favor, expressao concreta da colonialidade do poder, aliada a
cultura produtivista, burocréatica e gerencialista, fundamentada na ideologia
neoliberal. Todavia, ndo se trata apenas de um aprimoramento em modelos
de gestao, mas de sistemas nacionais deliberativos afiancadores de direitos,
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com poténcia na reversado da desigualdade, o que certamente depende de
projetos democréticos e emancipatorios (SILVEIRA, 2017, p.492).

No Brasil, por meio da descentralizagdo, o governo federal tem se
desresponsabilizado de funcbes que, direta ou indiretamente, sdo de sua
responsabilidade, transferindo-as como atribuicdo quase que exclusiva dos demais
entes federativos (estados e municipios). O resultado sdo unidades enfraquecidas
pela destruicdo do pacto federativo, sobretudo, quando consideramos a concentracao
de receitas e o poder normativo do governo federal, o que tem caracterizado a
supremacia dessa esfera de poder sobre as demais.

A descentralizacdo ainda, juntamente com as parcerias publico-privado, a
participacdo indiferenciada das classes e a responsabilizacdo do individuo, tem
reforcado mecanismos de consenso e a propria despolitizacdo da “questao social”,
mediante a

1. Regressdo das politicas redistributivas de natureza publica e
constitutiva de direitos, em prol de politicas compensatérias de combate a
pobreza e de carater seletivo e temporario;

2. Privatizacdo e mercantilizagdo dos servicos sociais, com a
consolidagcdo da figura do cidad&o-consumidor, condicdo e premissa da
existéncia de servicos de protecdo social basica para o cidad&o-pobre e
ampliacdo de programas sociais de excegdo voltados para o cidadéo
miseravel, com renda abaixo da linha da pobreza;

3. Emergéncia de novos protagonistas, tais como a empresa socialmente
responsavel, o voluntariado [...];

4. Despolitizacdo das desigualdades sociais de classe em face da
identificacdo dos chamados processos de excluséo [...];

5. Um outro aspecto a destacar, enquanto tendéncia recente, é o peso de
algumas politicas de seguridade social sobre o mercado de trabalho. Este
vetor esvazia as medidas de enfrentamento a precarizagdo e desprotecéo do
trabalho, em prol de acgbes pontuais e de duvidosa eficacia contra o

desemprego, a geracdo de renda e a forma¢é@o de méo de obra [...] (MOTA,
2006, p. 46).

Nesse contexto, uma das questbes fundamentais e que envolvem a
configuracdo das politicas sociais é o cofinanciamento das responsabilidades entre os
niveis de governo, no tocante a gestdo e ao financiamento dos gastos com as politicas
sociais. A exemplo do que ocorre na Politica de Assisténcia Social, que as
diversidades no ambito do federalismo brasileiro, tornam as acdes dos entes
federados ainda mais necessarias e desafiadoras. A compreensao da diversidade
presente no territorio brasileiro é parte daquilo que deve ser considerado nas relagdes
intergovernamentais estabelecidas no ambito dessa Politica. Por certo, tal
particularidade, em parte, encontra raizes na constituicdo do Sistema de Protecao
Social brasileiro.
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2.3 SISTEMA DE PROTECAO SOCIAL BRASILEIRO

O conceito amplo de seguridade social esta relacionado a provisao publica de
beneficios e servicos que minimizam os riscos inerentes a uma sociedade de
mercado. Apesar da imprecisdo conceitual, o termo seguridade social esta, em muitos
paises, vinculado a protecéo previdenciaria e assistencial. Em geral, seguridade social
€ um termo usado para designar o conjunto de medidas de protecao social realizadas
pelo Estado no sentido de minorar os efeitos e riscos da perda de capacidade de
trabalho e para assegurar protecdo as pessoas que nao podem ser inseridas no
mercado laboral (COSTA, 2017).

No Brasil, as primeiras formas de protecéo social se deram através da caridade
cristd e da filantropia, sem a acdo do Estado e sendo influenciadas pelos modelos
implementados nos paises industrializados. Assim como em muitos paises, no Brasil,
a criacdo e consolidacdo de um Sistema de Protecdo Social, como politica de
responsabilidade estatal s6 toma formato, segundo a posicao de alguns estudiosos, a
partir do desenvolvimento do capitalismo, uma vez que este trouxe fortes
consequéncias que motivaram o acirramento das desigualdades sociais.

Dessa forma, a constituicdo do Sistema de Protecdo Social no Brasil foi
marcada, especialmente, por inGmeros eventos soécio-historicos da época no pais,
dentre eles o desenvolvimento do seu sistema capitalista. Considerando essas
condicdes, as politicas de protecdo social no Brasil s6 comecgaram a surgir a partir do
final do século XIX, momento em que se inicia a discutir o papel do Estado frente a
“questao social”, diante da mobilizacdo dos trabalhadores. Antes, porém, a “questao
social” era percebida como natural, e as formas adotadas para sua intervengao eram
basicamente assentadas na caridade desenvolvida pela Igreja catdlica.

Nesse contexto, a formacdo de um Sistema de Protecdo Social brasileiro teve
seu marco inicial no periodo contido entre 1930 e 1945. Esse periodo foi marcado por
grandes transformacdes sociais e econémicas, em que se tem a passagem de um
modelo de desenvolvimento agroexportador para um modelo urbano-industrial.
Contexto em que o Estado passa a assumir mais fortemente seu papel de promotor
do “bem-estar social”’, apesar de sua posi¢cao de sujeito maior na producédo do
desenvolvimento econdmico no pais. Essa protecdo social se consolidou e se
expandiu nas décadas de 1970 e de 1980 orientado pela l6gica autoritaria da ditadura

militar, fazendo com que 0S programas e sServicos sociais servissem como
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instrumentos de compensacao a repressao fortemente direcionada aos movimentos
sociais e aos sindicatos (SILVA; YAZBEK; GIOVANNI, 2008).

Contudo, apesar do forte controle exercido pelo Estado brasileiro, através dos
programas sociais houve uma rearticulacdo da sociedade civil, principalmente, a partir
da segunda metade da década de 1970, eclodindo na formacdo dos “novos
movimentos sociais” e na consolidacdo de uma nova forma de sindicalismo, chamada
de “sindicalismo auténtico”, com a organizagdo de novos partidos politicos e uma
ardua participacao da Igreja (SILVA; YAZBEK; GIOVANNI, 2008).

Esse movimento tinha como motivacéo a criacdo de novas demandas sociais
voltadas para o resgate da divida social acumulada durante o periodo militar no pais,
tendo como norte a ampliagcéo dos direitos sociais e da concepc¢ao de cidadania (ainda
que restrita). Essa dinamica foi assimilada pela Constituicdo Federal de 1988, que
estabeleceu um conceito que incorporou a Assisténcia Social, a Previdéncia e a
Saude, enquanto politicas publicas que compdem o tripé da Seguridade Social
brasileira.

Desde o final da década de 1980, o Brasil j& contava com um dispositivo
constitucional que obrigava o Estado (poderes publicos e sociedade) a garantir um
conjunto integrado de acfes destinadas a assegurar os direitos relativos a saude, a
previdéncia e a assisténcia social, compreendido como Seguridade Social. Cabendo
ao poder publico o papel de sua organizacdo, com base, dentre outros, nos objetivos
da universalidade da cobertura e do atendimento e no carater democréatico e
descentralizado da administracdo. De acordo com Costa (2017, p. 10),

[a] Constituicdo Federal de 1988 estabeleceu no Brasil um modelo de
protecdo social que ampliou o campo dos direitos sociais, manteve a
previdéncia social como seguro social contributivo (de inspiragdo
Bismarckiana), mas incluiu a assisténcia social e a salde publica como
protecéo social ndo contributiva, vinculada & cidadania. Pode-se afirmar que
a seguridade social no Brasil foi inspirada no modelo Inglés (Beveridge). A
seguridade social ndo é financiada apenas pela contribuicdo dos
trabalhadores e empregadores, mas pelo conjunto da sociedade, como que

prevé o orgamento da seguridade social — art. 195 da Constituicdo Federal
de 1988, com o objetivo de reducdo da desigualdade social.

De um modo geral, os Sistemas de Prote¢do Social tém sido apresentados

como

[...] formas — &s vezes mais, as vezes menos institucionalizadas — que as
sociedades constituem para proteger parte ou 0 conjunto de seus membros.
Tais sistemas decorrem de certas vicissitudes da vida natural ou social, tais
como a velhice, a doenca, o infortinio e as privagfes. Incluo neste conceito,
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também tanto as formas seletivas de distribuicdo e redistribuicdo de bens
materiais (como a comida e o dinheiro), quanto os bens culturais (como os
saberes), que permitirdo a sobrevivéncia e a integracdo, sob varias formas
na vida social. Incluo ainda os principios reguladores e as normas que, com
intuito de prote¢éo, fazem parte da vida das coletividades (GIOVANNI, 1998,
p. 10).

Mas Boschetti (2016, p. 26) adverte que

[...] um sistema de protecdo social ndo é somente a justaposicdo de
programas e politicas sociais, tampouco se restringe a uma politica social, o
gue significa dizer que a existéncia de politicas sociais em si ndo constitui um
Sistema de Protecdo Social. E o que vai configurar a existéncia de um
Sistema de Protecao Social € um conjunto organizado, coerente, sistematico,
planejado de diversas politicas sociais, financiado pelo fundo publico e que
garante prote¢éo social por meio de amplos direitos, bens, servigos sociais e
servigos publicos. Tendo como premissa o reconhecimento legal de direitos
e a garantia de condi¢cdes necessarias ao exercicio do dever estatal para
garanti-los.

Cabe aqui reforcar que a protecao social, entendida como politica social de
responsabilidade estatal, surge em qualquer pais sob determinadas condi¢cbes
histéricas e, sdo estas, que acabam por contribuir com o seu formato, a partir da sua
trajetéria econbmica e politica em relacdo ao surgimento e desenvolvimento do
sistema capitalista, bem como das lutas dos trabalhadores e dos movimentos sociais.

Diferentemente dos paises da Europa Ocidental, considerados desenvolvidos,
e com a presenca de Sistemas de Protecdo Social Publicos de carater amplo e
universal, no Brasil, assim como em outros paises considerados periféricos, a
protecao social foi implantada e estruturada de maneira restrita e minimalista, segundo
dois grandes eixos: a Assisténcia Social aos mais pobres e o atendimento aos
trabalhadores assalariados por meio da Previdéncia Social.

E por isso, que a Protecéo Social brasileira somente ir4 se consubstanciar no
formato de Seguridade Social com a Constituicdo Federal de 1988, que define e fixa
em seu texto um conjunto de amparos e “necessidades sociais” que foram
considerados como béasicos a uma sociedade. Nesse contexto,

[a] ConstituicAo Federal (CF) brasileira de 1988, ao afiancar os direitos
humanos e sociais como responsabilidade publica e estatal, operou, ainda
gue conceitualmente, fundamentais mudancas, pois acrescentou na agenda

dos entes publicos um conjunto de necessidades até entdo consideradas de
ambito pessoal ou individual (SPOSATI, 2009, p. 13).

Portanto, apds a promulgacéao da Constituicdo Federal de 1988, o Sistema de
Protecdo Social no Brasil passa a ser compreendido também como Sistema de

Seguridade Social, constituida por um conjunto de agfes integradas de iniciativa tanto
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dos poderes publicos quanto da sociedade, com garantia de direitos relativos a Saude,
a Previdéncia e a Assisténcia Social. Desde ent&o, diversos sédo os estudos sobre a
Seguridade Social no Brasil, em que h&a o reconhecimento de que esta representa
uma das principais conquistas sociais da Constituicdo Federal de 1988. Todavia, na
contrama&o ao texto constitucional, temos distanciado, a cada dia, da consolidacdo de
uma articulacdo capaz de efetivar a protecdo social, nos termos da Lei, isto €,
universal, democratica, distributiva e ndo-estigmatizadora.

Todo movimento na busca pela ampliagédo dos direitos sociais amparados no
conceito de universalizacdo que serviu de base, inclusive, para a propria Constituicdo
de 1988, passou a ser intensamente combatido e interrompido durante a década de
1990. Nesse momento, o Estado brasileiro passou a adotar, tardiamente em relagao
aos paises desenvolvidos, sob a orientacdo dos ditames neoliberais, o projeto de
desenvolvimento econdémico que buscou inserir 0 pais no circuito da economia
globalizada (SILVA; YAZBEK; GIOVANNI, 2008).

E ao investir nos ajustes econdmicos, orientados pelas recomendacdes dos
organismos internacionais, especialmente as do Banco Mundial, que previa a reforma
dos programas sociais na América Latina, teve como consequéncias a estagnacao do
crescimento econdmico e a precarizacdo das formas de trabalho; o aumento do
desemprego; e a ampliacdo dos niveis de pobreza no pais (SILVA; YAZBEK;
GIOVANNI, 2008).

Em diversos estudos, Ana Elizabete Mota (2008) vem afirmando que, no Brasil,
a adocdao da concepcéo de Seguridade Social ndo se traduziu objetivamente em uma
universalizacdo do acesso aos beneficios sociais. Portanto, pode-se dizer que se, de
um lado, é inegavel o avanco na concepcao e na ampliacdo do acesso aos direitos
sociais no Brasil p6s-1988, com todas as conquistas constitucionais traduzidas em
servigcos, programas, beneficios e garantias a expressivas parcelas da populacéo. De
outro, a luz do conceito de integragdo, sob o principio da solidariedade e da
responsabilidade publica com a protecéo social coletiva e universal, a Seguridade
ainda é horizonte, que nao se concretizou.

Todavia, como produto histérico das lutas sociais, no embate entre capital e
trabalho, a “[...] seguridade social constitui um I6cus privilegiado de processamento e
mediacdo das contradicbes relacionadas as formas de geracdo, apropriacdo e
distribuicdo da riqueza. A seguridade é relacéo social” (SILVA, 2004, p. 137, grifos do
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autor). Nesse contexto, esta cada vez mais dificil viabilizar a Seguridade Social

brasileira tal como preconizada na Constituicdo Federal de 1988, uma vez que

[...] a ideologia neoliberal, sustentando a necessidade de ‘diminuir’ o Estado
e cortar as suas gorduras, justifica o ataque que o grande capital vem
movendo contra as dimensdes democraticas da intervencao do Estado na
economia. [mas] € claro [que] o objetivo real do capital monopolista ndo € a
diminuicdo do Estado, mas a diminuicdo das fun¢Bes estatais coesivas,
precisamente aquelas que respondem a satisfagdo de direitos sociais. Na
verdade, ao proclamar a necessidade de um Estado minimo, o que
pretendem os monopdlios e seus representantes nada mais é que um Estado
minimo para o trabalho e méximo para o capital (NETTO; BRAZ, 2007, p. 227,
grifos dos autores).

Dessa maneira, fica o velho desafio que insiste em se (re)apresentar como

liquidado: de continuar a luta historica desse campo (politica social / Seguridade

Social) movido por contradicbes e correlacdes de forcas que disputam interesses

inconcilidveis. E que indica a necessidade de constituir uma nova ordem social, livre

de exploracéo e aviltamento cotidiano das condi¢cdes de vida da maioria que produz e

nao usufrui plenamente de suas riquezas.

Essa pauta, afinal, ndo € nova nos embates histéricos, pois, “[...] erigida no

campo de luta dos trabalhadores, a seguridade social € sempre e continuamente

objeto de investidas do capital no sentido de ‘adequé-la aos seus interesses”™ (MOTA,

2008, p. 40, grifos da autora). E mais:

E se

[...] as politicas que integram a seguridade social brasileira, longe de
formarem um amplo e articulado mecanismo de protecdo, adquiriram a
perversa posicdo de conformarem uma unidade contraditéria: enquanto
avancam a mercantilizacdo e privatizacdo das politicas de saude e
previdéncia, restringindo o acesso e os beneficios que lhes séo proprios, a
assisténcia social se amplia, na condicdo de politica ndo contributiva,
transformando-se num novo fetiche de enfrentamento a desigualdade social,
na medida em que se transforma no principal mecanismo de prote¢éo social
no Brasil (MOTA, 2008, p. 133).

[...] a prote¢&o social € uma deciséo politica que envolve o poder do Estado
e também os setores organizados da sociedade civi. Os avancos na
Constituicdo Federal de 1988 foram resultados das lutas para ampliar a
protecdo social no pais, no entanto, desde sua promulgacdo ha embate de
ideias que colocam as teses liberais de redugdo do Estado na area social. A
partir de 2015, retomam-se as propostas de ajustes fiscais que buscam limitar
os direitos de protecéo social no Brasil (COSTA, 2017, p. 10).

Com essas medidas, ganham forgca também o movimento de contrarreformas

gue atingem frontalmente a Seguridade Social, com impactos diretos sobre os direitos

sociais estabelecidos na Constituicdo Federal de 1988, o que, além de fragilizar a
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protecdo social, tem garantido as condicfes Otimas para a mercantilizacdo dos
servicos de saude, reducao da assisténcia social e ampliacdo da previdéncia privada.

As medidas de ajustes fiscais tém reduzido os gastos sociais e 0 baixo
crescimento econdmico tem afetado o financiamento da Previdéncia Social,
sobretudo, com a reducé&o dos empregos formais e a transferéncia do fundo publico
para o setor privado. O que tem garantido as condi¢cdes necessarias as reformas
liberais na Previdéncia Social, retomadas com maior félego a partir de 2015, com
medidas que limitam ainda mais a Seguridade Social no pais (COSTA, 2017).

Nesse sentido, 0 que se projetou para o Brasil com as Emendas Constitucional
n° 95, de 15 de dezembro de 20162, e n® 103, de 12 de novembro de 20193, por
exemplo, ndo é a reducao das desigualdades, mas o agravamento do quadro social
com a reducao dos direitos de cidadania.

Essas Emendas tém imposto uma série de medidas de ajuste fiscal, medidas
estas que proibem, dentre outras vedacdes, a expansdo do orcamento, sobretudo,
das despesas publicas discricionarias das politicas sociais. Sdo medidas que

[...] acabam com a concepcdo de seguridade social ampliada e reduzem
varios direitos sociais ao tornar mais penoso 0 acesso ao Sseguro-
desemprego, abono salarial, ao seguro-defeso, a pensao por morte, ao
auxilio-doenca, a aposentadoria por invalidez e ao auxilio-reclusdo. Fazem
parte ainda desse ‘ajuste fiscal permanente’ a contrarreforma trabalhista, a lei
da terceirizacéo, a criagdo do programa crianca feliz, a regulamentacéo das
Comunidades terapéuticas em detrimento de equipamentos publicos no

ambito da salude mental (TEIXEIRA; BOSCHETTI, 2019, p. 72, grifos das
autoras).

Com essas medidas, o capital financeiro no Brasil tem nos fundos publicos sua
principal fonte de rentabilidade. Para dar solvéncia ao capital financeiro se reduz os
direitos de Seguridade Social e os direitos trabalhistas. Esse € o retrato das medidas
propostas pelos governos atuais: subordinar as condi¢cdes de vida da populagao
trabalhadora aos limites impostos pelo capital rentista. E contra essa reducio nos
direitos da Seguridade Social que se coloca a luta em defesa de um pais mais
igualitario e democratico (COSTA, 2017).

E como bem registrado por Mota (2017, p. 41), desde a segunda década do
século XXIl, o que temos deparado € com um momento marcado pelo ‘[..]]

aprofundamento da crise do capital, [pela] queda tendencial da taxa de lucros e [pela]

2 Responsavel por alterar o Ato das Disposi¢cdes Constitucionais Transitérias e instituir o Novo Regime
Fiscal, dentre outras providéncias.
3 Alterou o sistema de previdéncia social e estabeleceu regras de transicao e disposi¢des transitorias.
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hipertrofia do capital financeiro [...]", condicbes essas que tem reforcado a ja

conhecida “cultura da crise” que ressurge, agora, ressignificada. Trata-se de

[...] uma cultura politica levada a efeito pela burguesia e seus intelectuais,
referenciada nas diretrizes neoliberais, robustecida pela desqualificacéo
genérica da esquerda, pelo fenbmeno da corrupcdo espetacularizado
midiaticamente e pelo conservadorismo moral da direita, ampliando as
estratégias materiais e ideoldgicas necessarias a formacao do consenso das
classes subalternas (MOTA, 2017, p. 41).

O que tem refletido na Politica de Assisténcia Social que, até o momento atual,
apesar de contar com um ordenamento juridico que a sustenta como politica publica
de direito — inscrita no texto constitucional —, subsiste dentro de um contexto de
avancos do ideario neoliberal que reduz gastos na area social em prol do
desenvolvimento econémico. Enquanto isso, o Estado, como pilar fundamental de
sustentacao do capital, assume a conducédo do processo de reducéo dos direitos com
a subordinacdo das politicas sociais a l6gica de estabilizacdo econémica. E em um

contexto de “cultura da crise”,

[...] a assisténcia social, especialmente sob a forma de programas de
transferéncias monetarias (os chamados programas de renda minima),
participa ainda mais ativamente do processo de reproducdo ampliada da
superpopulacdo relativa, ndo mais na condicdo de politica subsidiaria nos
regimes de protecdo social, mas na condigcdo de politica central de garantia
de acesso a um minimo de rendimento para assegurar 0 CONnsumo e a
reproducdo da forca de trabalho e também daqueles que ndo podem
trabalhar. Em vez de processar 0 acesso a bens e servicos publicos,
avoluma-se na prestacado de beneficios assistenciais infimos enquanto se
reduzem os investimentos nas demais politicas sociais. Dialeticamente, em
contexto de crise e de destruicdo de direitos do trabalho e da previdéncia
social, a assisténcia social sofre importante crescimento, revelando-se uma
estratégia participe de sustentacdo ou minoracdo dos agudos processos de
expropriacdo que vém sendo impostos duramente a classe trabalhadora.
Alguns autores consideram que a assisténcia social pode ser uma estratégia
de reducdo da superexploracdo porque garantiria a classe trabalhadora
expropriada algum tipo de prote¢cdo minimalista. Aqui sustenta-se, ao
contrario, que sua expansdo em contexto de crise e de destruicdo ou
diminuicdo de direitos constitui elemento intrinseco aos processos de
expropriacdo e superexploracdo (BOSCHETTI, 2017, p. 39).

Nesse ambito, registra-se o0 atague aos direitos da Seguridade
Social, especialmente, por meio do estrangulamento de suas fontes de financiamento.
Como resultado, o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) que tem atuado na
organizacdo de um Sistema de Protecdo Social ndo contributivo, aprofunda seus
niveis de focalizacao e seletividade, operando 0 acesso aos beneficios e servigos pela

via da necessidade.
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Um exemplo do estrangulamento das fontes de financiamento é a evolucéo da
execucdo orcamentaria da Unido na Assisténcia Social, excluindo transferéncias
monetérias, no periodo entre 2002-2018 e posicdo até 30 de junho de 2019, quando
se registra diminuicdo de recursos, sobretudo, quando considerada a correcao pelo
IPCA-IBGE*. A partir de 2015, enquanto as despesas que ndo se configuram
transferéncias monetarias reduzidas, as despesas com essas transferéncias, por outro
lado, foram resguardadas por serem obrigatorias. Dessa forma, o peso do ajuste fiscal
recaiu sobre as despesas discricionarias (Gréficos 1 e 2).

Gréfico 1 — Evolucdo da execucdo orgcamentaria da Unido na Assisténcia Social, excluindo
transferéncias monetarias, no periodo 2002-2018
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Fonte: Sistema Integrado de Administracéo Financeira do Governo Federal (SIAFI) (BRASIL, 2019).
Elaboracéo: Coordenacgdo-Geral de Planejamento e Avaliacdo/SPOG/MC (com alteracdes).
*2019: LOA + Créditos Adicionais, posicao 30/06/2019.

4 Indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo (IPCA). Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE).
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Gréfico 2 — Participagéo relativa das transferéncias monetarias e das demais acdes na
execucao orcamentéria da Assisténcia Social na Unido, 2002-2018

100%

90%
80%
70%
60%

2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Fungao 08 — Transferéncia Monetaria Funcéo 08 — Exceto Transferéncia Monetéaria

Fonte: Sistema Integrado de Administracdo Financeira do Governo Federal (SIAFI) (BRASIL, 2019).
Elaboracéo: Coordenacao-Geral de Planejamento e Avaliacdo/SPOG/MC (com alteracdes).
*2019: LOA + Créditos Adicionais, posicao 30/06/2019.

O Gréfico 2 apresenta a quase totalidade da despesa da Assisténcia Social com
transferéncia monetaria e, também, as demais despesas que séo financiadas pelas
trés esferas da federacao de forma muito mais equilibrada (cofinanciamento).

As transferéncias monetarias — Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC)®,
Renda Mensal Vitalicia (RMV) e Programa Bolsa Familia (PBF) — representaram cerca
de 90% da despesa Unido® entre 2004 e 2014. A partir de 2015, por ter carater
predominantemente obrigatorio e algumas dessas transferéncias serem vinculadas ao
valor do salario minimo, essas despesas foram, de certo modo, preservadas do ajuste
fiscal e até ampliadas para cerca de 95% do total, uma vez que o peso do ajuste recaiu
sobre a despesa discricionaria.

No entanto, os dados revelam que desde 2015 o PBF também passa por
restricdo de recursos, ainda que tenha sido registrada a elevagéo da renda familiar

per capita mensal que, por consequéncia, ampliou o acesso ao Programa, bem como

5Desde 2019, a gestdo do BPC é realizada pelo Ministério da Cidadania, através da Secretaria Nacional
de Assisténcia Social (SNAS), 6rgdo responsavel pela implementagcédo, avaliacdo, coordenacéo,
financiamento, monitoramento e regulacao do beneficio. J4 o Instituto Nacional do Seguro Social (INSS)
€ 0 Orgdo responsavel pela operacionalizagdo do BPC.

6 O financiamento das principais transferéncias monetarias € de responsabilidade exclusiva da Unido,
exceto aquelas que séo realizadas por alguns estados e municipios que possuem Programas préprios
complementares.
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registrou o aumento do valor do beneficio. Com isso, resta questionar como foi
possivel restringir ainda mais 0s recursos. A resposta é Unica: mediante cortes na
concesséao dos beneficios do PBF.

Para agravar essa situacao, o Programa Crianca Feliz, instituido por meio do
Decreto n° 8.8697, de 05 de outubro de 2016, fragilizou ainda mais o repasse de
recursos destinados aos programas, projetos e acdes de gestdo, realizados pelo
Fundo Nacional de Assisténcia Social. Incluido na rubrica que comporta o Programa
Consolidacéo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), o Crianca Feliz foi
criado durante o governo Temer sob a influéncia da primeira dama Marcela Tedeschi
Araujo Temer, que assumiu a funcdo de embaixatriz deste.

Na contramdo das disposices previstas para o SUAS e até mesmo pelo
Estatuto da Crianca e do Adolescente, esse Programa, além de se desvincular do
FNAS, estimulou o primeiro-damismo e responsabilizou ainda mais as familias pobres
pelo cuidado de criancas na primeira infancia®, favorecendo as ja conhecidas praticas
clientelistas e o agravamento da precarizagao dos servi¢cos socioassistenciais.

S&o as condigbes ora relatadas que tém colocado em xeque 0S eix0s
estruturantes do SUAS, com destaque para o corte de recursos para financiamento
dos servicos socioassistenciais (de carater discricionario), o que tem representado um
ataque estratégico no ambito do SUAS. Um detalhamento maior sobre o que tem
recaido sobre a Politica de Assisténcia Social diante do cenario apresentado no

decorrer deste capitulo sera realizado nos capitulos que seguem.

7 Revogado pelo Decreto n° 9.579, de 22 de novembro de 2018, que “Consolida atos normativos
editados pelo Poder Executivo federal que dispdem sobre a temética do lactente, da crianca e do
adolescente e do aprendiz, e sobre o Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente, o
Fundo Nacional para a Crianca e o Adolescente e os programas federais da crianca e do adolescente,
e da outras providéncias”.

8 De acordo com o artigo 97, do Decreto n® 9.579/2018: “Considera-se primeira infancia, para os fins
do disposto neste Titulo, o periodo que abrange os primeiros seis anos completos ou 0s setenta e dois
meses de vida da crianga”.
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3 O IDEARIO NEOLIBERAL, A CONTRARREFORMA DO ESTADO
BRASILEIRO E AS BASES DO PACTO FEDERATIVO NA GESTAO DA
POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL

A discussdo proposta para este capitulo parte do debate das tendéncias
regressivas que incidem sobre a Politica de Assisténcia Social no Brasil, considerando
os direcionamentos institucionais proprios do pacto federativo e 0s retrocessos que se
impdem e colocam sob ameagca os direitos sociais, dentre estes, as bases do Sistema
Unico de Assisténcia Social, sobretudo, diante do aprofundamento da programatica
neoliberal e das contrarreformas do Estado.

Assim, busca dar énfase as inovacoes e retrocessos da Assisténcia Social no
Brasil, n&o a partir de si mesma, mas situando-a nos marcos dos limites impostos na
conjuntura de uma politica econdmica e das correla¢des de forcas politicas presentes
nas disputas no seio da sociedade, buscando superar tanto as visdes fatalistas quanto
conformistas em relacdo aos processos e relagdes sociais.

Os impasses do Estado na atual conjuntura também revelam sua posicéo
subalterna dentro da ordem social vigente, em um contexto em que impera a
racionalidade do capital. No interior desse movimento, os fatores determinantes dessa
ordem sdo impostos pelo progresso das forcas produtivas, que altera as relacdes
sociais de producdo. E o Estado passa a interferir nesses fatores, porém, sem
capacidade de sobrepor-se a estes.

Revestido de tal influéncia, a dindmica adotada pelo Estado brasileiro,
sobretudo no cenario que se consolida a partir dos anos de 1990, ndo apenas imprimiu
mudancas no ambito do pacto federativo, mas também impds medidas de supressao
de direitos e politicas sociais e de regulamentacao da intensa ofensiva do capital
contra o trabalho.

No campo da Assisténcia Social, tem-se o refor¢co dos tracos histéricos que a
vincula ao favor, ao clientelismo, & benesse e a caridade, com a¢des pontuais e pouco
efetivas, realizadas muito mais pela sociedade sob as bases da tradicdo e da moral
do que pelo Estado. Ainda que, como visto no capitulo anterior, a partir da Constituicéo
Federal de 1988 e de sua regulamentagcdo através da Lei Orgéanica da Assisténcia
Social, aprovada em 1993, a Assisténcia Social tenha adquirido status de politica

publica.
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E, por isso, que recuperar a influéncia do ideario neoliberal, da contrarreforma
do Estado brasileiro e das bases do pacto federativo na gestdo da Politica de
Assisténcia Social, requer considerar o movimento da sociedade durante as trés
décadas apods a promulgacédo da Constituicdo Federal de 1988.

Do mesmo modo que requer recuperar as lutas pela transicdo das acles e
praticas de Assisténcia Social para a condi¢ao de politica publica, o que ndo ocorreu
sem se deparar com inumeros percalgcos, na medida em que esta direcdo supde
consolidar a Assisténcia Social como responsabilidade estatal distinta de sua histérica
configuracdo enquanto pratica eventual e subsidiaria da sociedade.

Nesse sentido, a discussdo que se inaugura neste capitulo esta organizada em
trés momentos. O primeiro € marcado por reflexdes em torno da construcdo e
caracteristicas da Politica de Assisténcia Social no Brasil, considerando seus
antecedentes e 0s entraves que se colocaram desde a década de 1990, tanto para a
sua consolidagcédo enquanto politica publica de direito, como na sua institucionalizacéo,
organizagdo e aparatos legais e normativos para a conformagéo do SUAS.

O movimento seguinte se dedica a discussdo sobre gestédo, financiamentos e
as normativas e equipamentos para o aprimoramento do SUAS, para, ho momento
final, caracterizar o IGDSUAS, que € o objeto deste estudo.

No entanto, todo esse percurso sera inscrito no interior de uma dinamica em
que as politicas sociais sdo brutalmente atacadas pela contrarreforma do Estado e
pela l6gica neoliberal, o que ocorre desde a década de 1990 até os dias atuais.

3.1 POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL BRASILEIRA POS-CONSTITUICAO
FEDERAL DE 1988

Como mencionado anteriormente, a Constituicdo Federal de 1988 traz um novo
conceito para a Assisténcia Social brasileira (Capitulo Il, artigos 194 a 204), em
especial, quando declara no artigo 203 que a Assisténcia Social sera prestada para
quem dela necessitar, independente de contribuicdo a Seguridade Social. Desde
entdo, a Assisténcia Social passou a ser admitida como direito e como politica publica,
tornando-se um dos integrantes da Seguridade Social juntamente com a Previdéncia

Social e a Saude.
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Antes do texto constitucional de 1988, as acfes e servicos executados nesse
ambito ndo estavam alinhados a uma politica social de Estado, sendo ofertados para
a sociedade de maneira pontual, marcas de um conservadorismo que se perpetua até
os dias atuais na gestéo, programas, servigos e agdes socioassistenciais (SPOSATI
et al., 2014).

Nesse sentido, Sposati (2009) considera uma inovacao o fato de a Assisténcia
Social ter sido incluida na Seguridade Social, sobretudo, quando sdo considerados
trés aspectos:

[primeiro], por tratar esse campo como de conteddo da politica publica, de
responsabilidade estatal, e ndo como uma nova agdo, com atividades e
atendimentos eventuais. Segundo, por desnaturalizar o principio da
subsidiariedade, pelo qual a acdo da familia e da sociedade antecedia a do

Estado. [...] Terceiro, por introduzir um novo campo em que se efetivam os
direitos sociais (SPOSATI, 2009, p. 14).

Para Yasbek (2004), Sposati (et al., 2014) e Boschetti (1999), é consensual que

0 marco histérico para mudanca de paradigma no campo assistencial € a Constituicdo

Federal de 1988, seguido pela promulgacdo da LOAS no ano de 1993. Sdo essas

legislacdes que introduziram a Assisténcia Social como politica publica de Seguridade

Social, com gestdo proépria, direito do cidaddo e dever do Estado, representando,

portanto, a possibilidade de rompimento com as marcas historicas assistencialistas,
baseadas na benemeréncia e no favor. Em termos gerais,

[com] o advento da Constituicdo Federal de 1988 e a promulgacédo da Loas,

a assisténcia social é definida como politica publica, direito do cidadao e

dever do Estado. Tal constitucionalizacdo posiciona que o direito a

assisténcia social deve ser assegurado a quem dela necessitar, orientando-

se pelo principio da universalidade no acesso, independentemente de

contribuicdo prévia, por um conjunto integrado de a¢des de iniciativa publica

e da sociedade, com primazia do Estado, demandando, desse modo, a
estruturagdo de um sistema publico estatal (SILVEIRA, 2017, p.494).

Pereira (2007) também concorda que a promulgacdo da Constituicdo Federal
de 1988, representou um marco histérico para a Assisténcia Social, justamente porque
esta “[...] passou a ser considerada como politica publica de seguridade social [...],
ganhando, entdo, um novo status e significado que ndo mais incorporava as antigas
nocodes que a desfiguravam e a estigmatizaram” (PEREIRA, 2007, p. 64, grifos nosso).

E Sposati (2013) acrescenta que ha duas formas de romper com o
assistencialismo presente na cobertura das atencdes socioassistenciais. A primeira

se relaciona com a expansao dos servigos socioassistenciais e sua articulacéo entre
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beneficios e servicos; e, a segunda, com a inclusdo da representacdo popular no
processo decisoério da politica.

Acrescenta a autora que “[...] a forte presenca de atos normativos, atribuicao
da coordenacdo nacional da politica, conforme legislacdo, produziu centralidade da
instancia federal, o que trouxe efeitos sobre a dinamica do pacto federativo e o
protagonismo de cada ente no desenvolvimento da politica” (SPOSATI, 2013, p. 26).

O fato é que a regulamentacdo da Politica Publica de Assisténcia Social na
concepgao e perspectiva direito do cidaddo e dever do Estado, representa um marco-
historico, e expressa um acordo juridico politico no ambito da esfera publica. Esse
processo foi mediado por um intenso processo de disputa politica entre forcas sociais
distintas, pela defesa de projetos politicos divergentes, nem sempre passiveis de
consenso. De um lado, estavam atores sociais da sociedade civil, dos movimentos
sociais, sindicatos, organizaces filantrépicas e trabalhadores da assisténcia social.
De outro lado, participaram representantes de organizacdes privadas, do poder
publico, dos parlamentares do Congresso Nacional e de algumas universidades.

Ja nos anos 2000, mais especificamente no ano de 2004, o Brasil passou a
contar, de fato, com uma Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS), cujo texto
contou com a colaboracdo de varios Nucleos de Estudo, Secretarias Estaduais e
Municipais de Assisténcia Social, Colegiados de Gestores Municipais, Associacdes
de Municipios, Conselhos Estaduais e Municipais de Assisténcia Social, além de
contribuicdes de 6rgdos nacionais tais como o Conselho Nacional dos Direitos da
Crianca e do Adolescente, Comisséo Intergestores Tripartite, entre outros

Apesar dos avanc¢os, uma importante consideracdo € necesséria ao texto da
PNAS: a presenca de algumas imprecisdes conceituais presentes, como a utilizagao
dos termos "risco” e "vulnerabilidade social”, apropriados sob a influéncia do campo
da saude. Tem-se ainda uma concepcdo de assisténcia social que, em alguma
medida, reforca o individualismo, o familismo, a responsabilizacdo dos individuos
pelas mazelas que vivenciam, a culpabilizacdo por ndo serem protagonistas, por nao
alcarem a tdo aclamada emancipacao e o desenvolvimento de capacidades.

Assim como toda politica publica, a Politica de Assisténcia Social também é
norteada por legislagdes, normas, resolugdes que dao base de sustentacdo, gestao e
execucdo de suas acOes e servicos. E os avancos dessa Politica também foram

viabilizados ao longo dos anos mediante a publicacdo de diversas legislacoes,
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normativas e orientacdes que buscaram organizar a implementacdo do SUAS nos

municipios e estados.

Nesse sentido, o Quadro 5 — a seguir — apresenta a sistematizacdo das

principais legislacdes regulamentadoras, normativas e orientagfes da Politica de

Assisténcia Social, vigentes entre 1988 e 2018.

Quadro 5 - Legislacao regulamentadora, normas e resolu¢des da Politica de Assisténcia
Social (1988 — 2015)

Ano

1988

1993

2004

2005

2006

2009

2011

2012

2013

2015

Legislacéo

Constituicdo Federal — Artigo 194

Lei Orgénica da Assisténcia Social
(LOAS)

Politica Nacional de Assisténcia Social

Resolucdo n° 130, 15 de julho de 2005,
do Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS)

Norma Basica gie Recursos Humanos
do Sistema Unico de Assisténcia
Social (NOB-SUAS/RH)

Resolucdo n° 109, de 11 de novembro
de 2009, do Conselho Nacional de
Assisténcia Social (CNAS)

Lei Federal n® 12.435, de 6 de julho de
2011

Resolugdo n° 33, de 12 de dezembro
de 2012, do Conselho Nacional de
Assisténcia Social (CNAS)

Resolucdo CNAS n° 4, de 13 de marco
de 2013.

Portaria MDS n° 113, de 10 de
dezembro de 2015.

Principal Alteracdo/Proposta

A Assisténcia Social passa a fazer parte da
Seguridade Social, estabelecendo-se como
politica publica, acompanhada da Saude e da
Previdéncia Social.

Dispde sobre a organizacdo da Assisténcia Social
e d& outras providéncias.

Estabelece principios e diretrizes para a
implementacdo do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS).

Aprova a Norma Operacional Basica da
Assisténcia Social (NOB/SUAS)
Aprova a Norma Operacional Basica da

Assisténcia Social. Esta  disciplina a
operacionalizacdo da gestdo da Politica de
Assisténcia Social, conforme a Constituicdo
Federal de 1988.

Tipificacdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, organizada por niveis de
complexidade do SUAS: Prote¢do Social Basica e
Protecdo Social Especial de Média e Alta
Complexidade.

Altera a Lei n.° 8.742, de 7 de dezembro de 1993,
que dispde sobre a organizacdo da Assisténcia
Social.

Aprova a Norma Operacional Basica do Sistema
Unico de Assisténcia Social (NOB/SUAS).

Institui a Politica Nacional de
Permanente de Assisténcia Social
SUAS).

Educacao
(PENEP-

Regulamenta o cofinanciamento federal do SUAS
e a transferéncia de recursos fundo a fundo.

Fonte: Elaboracao prépria (2020), a partir de Leis, Resolugdes e Normativas da Politica de Assisténcia

Social.
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As regulamentacfes aprovadas contribuiram para a mudanca do paradigma
conservador presente na assisténcia social, baseadas, como mencionado
anteriormente, no favor, na caridade, na filantropia, conferindo-lhe o tdo almejado
status de politica social. Regulamentada pela Lei Organica de Assisténcia Social
(LOAS), em 07 de dezembro de 1993, a Assisténcia Social passou a seguir um novo
campo: dos direitos, da universalizacdo e da responsabilidade estatal.

A LOAS cria uma nova organizacdo para a Assisténcia Social, em que as
provisdes assistenciais passam a ser prioritariamente pensadas sob atencdo do
Estado, tangendo a este a universalizacdo da cobertura e a garantia de direitos e
acesso aos servigos, programas e projetos.

No entanto, Silva (2017) alerta para a existéncia de verticalizagao de autoridade
por meio de orientacdes que nascem na Unido e sdo direcionadas aos municipios. E
na execucao por parte do ente local, a Assisténcia Social pode enfrentar trés ordens
de dificuldades: compreenséo limitada das propostas normativas; restricdes da gestao
municipal e de seus executores relacionados ao conhecimento sobre principios,
diretrizes, objetivo e objeto da politica; e a inexisténcia de assessoria e consultoria
gue possa contribuir para implantagcdo do SUAS no municipio.

Em grande parte, tal direcionamento tem sido imposto em consonancia com o
contexto ndo favoravel de avanco neoliberal no pais, observaveis nas alteracdes
legislativas sofridas, em especial nos governos de Fernando Henrique Cardoso, Luis
Inécio Lula da Silva e Dilma Roussef. O que foi aprofundado a partir do governo de
Michel Temer (entre os anos de 2016 e 2018), quando este passou a se alinhar com
maior profundidade a retorica liberal no plano macroeconémico e, por consequéncia,
no ambito das politicas sociais. Direcionamento este que alcangou niveis nunca antes
vistos no governo de Jair Messias Bolsonaro, marcado por ataques ainda mais
incisivos aos direitos sociais.

Recuperando a trajetoria desde os anos de 1990, Filgueiras e Gongalves (2007)
atribuem ao governo Fernando Henrique Cardoso a adoc¢ao de um modelo liberal de
cunho periférico, com medidas econdmicas que se concentram em liberalizacao,
privatizacdo e desregulagédo; subordinacdo e vulnerabilidade externa estrutural;
dominancia do capital financeiro.

Acrescentam ainda, que o modelo liberal, pode ser melhor delineado a partir de

caracteristicas como liberalizacéo das relagdes internacionais, realizacao de reformas
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no ambito do Estado e desregulamentacéao do trabalho” (FILGUEIRAS; GONCALVES,
2007, p. 22).

Para a Politica de Assisténcia Social, essa forma de intervencdo estatal
resultou em acbes compensatorias e focalizadas na pobreza, com programas de
transferéncia monetaria em ambito nacional, estadual e local, voltados ao atendimento
especifico da populacéo vista pelo poder publico como em situacéo de “risco”. Nesse
sentido, as familias beneficiarias desses programas passaram a ser incluidas no
circuito do consumo (BEHRING, 2008).

Alinhados a essa logica, desde o governo FHC foram implantados, por
exemplo, o Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI) (1996), o Bolsa
Escola (2001), o Bolsa Alimentacédo (2001) e o Auxilio Gas (2001) (SOARES et al.,
2006).

E como forma de se opor a Politica de Assisténcia Social, esse mesmo governo
instituiu o Programa Comunidade Solidaria, por meio do Decreto n°® 1.366, de 12 de
janeiro de 1995, cujo foco de atuacado se dedicava ao “combate” a fome e a pobreza.
No entanto, esse Programa foi alvo de duras criticas, sobretudo, relacionadas ao seu
carater autoritario, ao resgate do primeiro-damismo, a centralizacéo dos investimentos
sociais, e a participacao controlada da sociedade civil (MESTRINER, 2011). Ou seja,
institucionalizou uma atuacéao voltada a administracdo/gestédo da forme e da pobreza.

A conjuntura sociopolitica da segunda metade dos anos de 1990 — ainda sob o
governo de Fernando Henrigue Cardoso — também né&o foi propicia para a
operacionalizacdo da LOAS, uma vez que, segundo Silva, Aradjo e Lima (2017), as
diretrizes dessa Lei ndo encontraram condi¢des de ordem objetiva e subjetiva para a
sua implementacdo. Impactado pela contrarreforma do Estado, esse cenario
prejudicou a

[...] reestruturacé@o da politica de assisténcia social em meio a reorganizagao
ministerial, extincdo e remanejamento de 6rgaos da administracdo federal,
além da criacdo de estruturas paralelas como o Programa Comunidade

Solidaria, que reforcaram a associacgao entre assisténcia social e solidarismo
voluntario (SILVA; ARAUJO; LIMA, 2017, p. 122).

Em linhas gerais, o governo de Fernando Henrique Cardoso foi orientado ao
atendimento de “reformas” que se coadunassem com os interesses do mercado,
reduzindo as probleméticas advindas do Estado, motivadoras da crise (social e
econbmica) que o pais vivenciava desde o inicio dos anos 1980. As reformas se

concentraram, prioritariamente, nas privatizacbes e na Previdéncia Social,
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desconsiderando as garantias da Constituicdo Federal de 1988, no que diz respeito a
Seguridade Social (BEHRING; BOSCHETTI, 2010).

E a forma como ocorreu o direcionamento da “reforma” resultou em “[...] um
impacto pifio em termos de aumentar a capacidade de implementacéo eficiente de
politicas pubicas, considerando sua relagdo com a politica econémica e o boom da
divida publica. Houve uma forte tendéncia de desresponsabilizacdo pela politica
social” (BEHRING; BOSCHETTI, 2010, p. 155).

Dessa forma, o governo de Fernando Henrique Cardoso, iniciado em 1995, “[...]
renovou a tradicional coalizdo dominante entre as faccGes da burguesia brasileira
dependente e associada aos grupos e classes hegemonicos no cenario internacional,
reeditando, assim, no refor¢o do pacto de dominagéo conservadora [...]". Essa postura
afetou diretamente a assisténcia social enquanto politica publica, pois “[...] seu
governo ndo mediu esfor¢cos para inviabilizar a proposta de protecédo social de corte
democratico e redistributivo prevista constitucionalmente” (SILVA, 2015, p. 202).

As medidas tomadas tiveram como plano de fundo o neoliberalismo — ou um
modelo liberal de cunho periférico nos termos de Filgueiras e Gongalves (2007) —e o
Projeto de Reforma do Aparelho do Estado, o que contribuiu para corroborar com 0s
mecanismos ja tradicionais de intermediacéo da prestacdo de servicos assistenciais,
por meio da concesséo estatal do financiamento via subvencdes e convénios com
entidades de assisténcia social e Organiza¢cdes Nao Governamentais em geral, além
dos contratos de gestdo com Organizagdes Sociais (OS) (SILVA; ARAUJO; LIMA,
2017).

Na gestdo do Presidente Luiz Inacio Lula da Silva ndo houve interrupcdo do
modelo liberal periférico vigente durante o governo FHC. Ao contrario, esse governo
deu continuidade as estratégias ja conhecidas de ajuste fiscal, alcance de metas
inflacionarias com o intuito de conter a inflacdo e a diminuicdo da divida externa. No
campo social, resultou em acentuada concentracdo de riqueza e renda. A politica
social do governo Lula passou a combinar perfeitamente a flexibilizacdo e
precarizacao do trabalho com politicas focalizadas e flexiveis de “combate” & pobreza
(FILGUEIRAS; GONCALVES, 2007).

Alguns estudos defendem, porém, que durante o governo Lula ocorreram
avancos substanciais, instituindo caracteristicas de politica publica a Politica de

Assisténcia Social. Foi durante esse governo que foi normatizada a Politica Nacional
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de Assisténcia Social, em 2004, e da NOB-SUAS/2005, sendo estas materializadas
por meio do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).

Dentre os avancos, Silva (2017, p. 41) registra: “[...] quanto a extensdo dos
programas de transferéncia de renda, com a unificacdo da metodologia e ampliacao
da cobertura, bem como estruturacédo de uma rede de servigos socioassistenciais com
0 processo ainda em curso de implementagao do SUAS no Brasil”.

No entanto, Silva (2005, p. 203, grifos do autor) relata que os governos Lula
(2003-2010), no que tange a administracao publica na area social, foram marcados,
por praticas de cunho gerencialistas. Ainda que, “[...] tais praticas, em alguma medida,
conviveram com outras acfes pautadas no padrédo burocratico-patrimonialista, como
também colidiram com as atividades que se orientavam por um ‘modelo’ de gestéo
publica democratica [...]".

De certo modo ha que se considerar que foi durante o governo Lula que se deu
a aprovacao, em 2004, da Politica Nacional de Assisténcia Social — por meio da
Resolucdo do Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) n® 145, de 15 de
outubro —; e, em 2005, da Norma Operacional Bésica da Assisténcia Social (NOB-
SUAS), por meio da Resolucdo CNAS n° 130, de 15 de julho, o que impulsionou
nacionalmente a organizacao dos equipamentos especificos do SUAS e permitiu que
a rede de protecdo social basica e suas unidades fossem implantadas para promocéo
e atendimento de “vulnerabilidades e riscos sociais™. Em outros termos,

[a] Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004) reafirma o carater
protetivo da assisténcia social, conforme previsao constitucional, e preconiza
o fortalecimento de vinculos como um dos objetivos na prestacdo de servigos,
considerando processos que vulnerabilizam individuos e familias, e que

podem ensejar violacdes de direitos, caracterizadas na PNAS como situagdes
de risco pessoal e social (SILVEIRA, 2017, p. 496).

Esses instrumentos normativos foram responsaveis ainda pela organizagao

dos servicos de protecao social especial — que visam atender 0s sujeitos em situacéo

9 Silva (2018, p. 245-246), apropriando das formulag6es de Arregui e Belfiore-Wanderley (2009), afirma
gue esses termos estao vinculados as concepgdes apropriadas pelos organismos internacionais, como
as formuladas pelo Banco Mundial (BM) e pela Comissdo Econdmica para a América Latina e o Caribe
(CEPAL), que apresentam esses termos como sindnimo de pobreza. Vinculados a essas concepc¢oes,
os termos “vulnerabilidades e riscos sociais” sdo colocados num patamar acritico que, além de
desconsiderar seus condicionantes estruturais e as préprias relacdes existentes no processo de
producéo e distribuicdo da riqueza socialmente produzida; pode nos fazer cair na armadilha de um
discurso tecnocrata, que desconsidera os condicionantes estruturais da “questdo social”, bem como
associa a pobreza a condic¢do de “risco”.
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de violacéo de direitos —, como também pelo reordenamento das unidades voltadas
ao acolhimento e abrigamento de pessoas com direitos violados.

De igual modo, a PNAS evidenciou e tornou clara as diretrizes para efetivacao
da Assisténcia Social como direito social e responsabilidade do Estado, estando
incorporada as politicas setoriais. Além de considerar as desigualdades sociais por
territorio, visando seu enfrentamento, a garantia dos “minimos sociais”, o provimento
de condicbes para atender demandas sociais e a universalizacdo dos direitos
(BRASIL, 2005).

Em linhas gerais, a PNAS estda apoiada em um modelo de gestao
compartilhado, pautado no pacto federativo, cujas atribuicbes e competéncias se
desenvolvem nos trés niveis de governo para a provisdo de atencdes
socioassistenciais, em consonancia com o preconizado na LOAS e nas Normas
Operacionais Basicas (NOBs), editadas a partir das indicacdes e deliberacfes das
Conferéncias de Assisténcia Social e dos Conselhos (BRASIL, 2005).

Tendo em vista a unificacdo e integracédo do SUAS, reafirmando as segurancas
afiancadas em todo o territério nacional “[...] coube a Norma Operacional Basica do
Sistema Unico de Assisténcia Social — (NOB-SUAS/2005) a regulacéo e organizacéo

do sistema publico estatal [...]” “[...] este instrumento normativo se ocupou em

posicionar a responsabilidade estatal, com a defini¢cdo dos tipos de gestéo e dos niveis
de habilitacédo [...]", na “[...] I6gica de correspondéncia entre requisitos e incentivos, o
que dinamiza as instancias politicas do SUAS (SILVEIRA, 2017, p. 496). Entretanto,

[nessa] Norma nao sao ‘solucionados’ os problemas tipicos do pacto
federativo no Suas. Ainda que existam responsabilidades bem demarcadas
na Loas, como o cofinanciamento dos estados para beneficios eventuais, 0s
entes federados se posicionam politicamente numa evidente verticalizacéo:
municipios com responsabilidades de ofertas de servigos; estados com
funcao principal de monitorar e, para muitos, fiscalizar municipios; uni&o com
a coordenacdo nacional e repasse de recursos. Essa fase, portanto, foi
estruturante e possibilitou que a assisténcia social se apresentasse como
politica publica na agenda dos governos e da propria sociedade civil, pela
ampla difusdo do sistema estatal e suas regras republicanas (SILVEIRA,
2017, p. 496, grifos da autora).

Como norma complementar a NOB-SUAS/2005, foi adotada a Norma
Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico de Assisténcia Social
(NOB/SUAS/RH), publicada em 2006, que dispbe sobre a gestdo do trabalho no
SUAS, estabelecendo diretrizes para a Politica Nacional de Capacitacdo e as

responsabilidades dos entes nesses campos. Determina os efetivos responsaveis
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pela organizacdo e oferta de todos os servicos, projetos, programas e beneficios da
Assisténcia Social que deverdo compor as equipes de referéncia da protecéo basica
e da protecéo especial (BRASIL, 2015).

O fundamento da estrutura da Protegéo Social — dividida em Proteg&o Social
Basica (PSB) e Protecdo Social Especial (PSE) de alta e média complexidade —
inserida na Politica Nacional de Assisténcia Social é outro ponto a se destacar. A PSB
apresenta carater preventivo e processador da “inclusao social”, tendo como objetivo

[prevenir] situacdo de risco através do desenvolvimento de potencialidades e
aquisi¢cOes e o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios. Destina-
se a populacéo que vive em situacdo de vulnerabilidade social decorrente da
pobreza, privagdo (auséncia de renda, precério ou nulo acesso aos servigos
publicos, dentre outros) e a fragilizagdo de vinculos — relacionais e de

pertencimento social (discriminacdes etéarias, étnicas, de género ou por
deficiéncia, entre outras) (BRASIL, 2005).

Prevé ainda o desenvolvimento de servigcos de acolhimento, convivéncia e

socializacdo de familias e individuos, de acordo com a “vulnerabilidade” que
apresenta. Devem incluir pessoas com necessidades especiais e ser organizada em
rede, para que as pessoas possam participar das diferentes acdes ofertadas. Os
beneficios, tanto o beneficio de prestacdo continuada como os eventuais, compdem
a protecéo social basica, de acordo com a natureza de sua realizacéo.
A proposta de protecao social busca prevenir e reduzir os impactos das mudancas
sociais e naturais do ciclo de vida sendo dividida em duas partes: a protecdo social
basica e protecdo social especial, sendo o Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS) integrante dessa primeira protecao.

Os servicos de PSB sao executados de forma direta, nos CRAS, bem como de
forma indireta nas entidades e organizacbes de assisténcia social da area de
abrangéncia dos CRAS, enquanto unidade publica estatal de base territorial localizado
em areas de “vulnerabilidade social”. Sua atuagao se direciona a familias e individuos
em seu contexto comunitario, visando a orientacdo e o convivio sociofamiliar e
comunitario (BRASIL, 2005).

Sé&o exemplos de servicos de protecao social basica: Servigco de Protecédo e
Atendimento Integral as Familias (PAIF), oferta obrigatéria e exclusiva do CRAS;
Servigos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), destinadas a pessoas
com faixa etaria entre 06 e 14 anos, 15 e 17 anos e idosos; Programas de inclusao

produtiva e projetos de “enfrentamento” da pobreza; Centros de convivéncia para



66

idosos, criancas e adolescentes, visando a sua protecdo e socializacdo e ao
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios.

O CRAS tem como fungéo principal ofertar o PAIF que é o principal servico da
protecdo social basica. Todos os servicos da protecdo basica desenvolvidos no
territorio de abrangéncia do CRAS, em especial os Servicos de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos, bem como o Servico de Protecdo Social Basica, no
Domicilio, para Pessoas com Deficiéncia e Idosas, devem ser a ele referenciados e
manter articulacdo com o PAIF, pois confere a primazia da a¢do do poder publico na
garantia do direito a convivéncia familiar e assegura a matricialidade sociofamiliar no
atendimento socioassistencial, um dos eixos estruturantes do SUAS (BRASIL, 2008,
p. 5).

O CRAS potencializa a rede de protecdo basica do municipio, através de
acOes e atividades, como oficinas, cursos, palestras, capacitacdes, entre outros. A
rede é composta por acfes, servicos, programas e projetos. A protecao social basica
objetiva na prevencédo de situacdes de “risco” por meio do desenvolvimento de
potencialidades e aquisicdes de vinculos familiares e comunitario, destinado a
populacdo que se encontra em situacdo de fragilidade decorrente das questdes
sociais, pobreza, exclusdo social, discriminacdo etaria, étnicas, de género, por
deficiéncia, por fragilizacdo de vinculos afetivos, dentre outros. Além dos servicos de
protecdo social basica, os CRAS tém como finalidade,
[mapear], organizar e coordenar a rede de servigos; prestar informagéo e
orientacdo para a populacdo em sua area de atuacdo; e manter um servico

de ‘vigilancia’ da exclusao social, produzindo, sistematizando e divulgando
indicadores sociais (BRASIL, 2005, grifos originais).

Os servicos, programas, projetos e beneficios de Protecdo Social Béasica
também deverdo se articular com as demais politicas publicas locais, de forma a
garantir a sustentabilidade das ac¢des desenvolvidas e o protagonismo das familias e
individuos atendidos, de forma a superar as condi¢des de vulnerabilidade e a prevenir
as situacoes que indicam risco potencial (BRASIL, 2005).

A Protecdo Social Especial (PSE), por sua vez, destina-se a familia e
individuos em situacdo de “risco” pessoal ou social, nos casos de ameaca e/ou
violacdo de direitos. Dessa forma, para integracéo das a¢fes se faz necessario que a
populacdo usuéria esteja enfrentando alguma situacdo de violagdo de direito por

ocorréncia fisica ou psicolégica, abuso ou exploracdo sexual, abandono, rompimento
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ou fragilizacdo ou afastamento de convicio familiar devido a aplicacdo de algumas
medidas, de acordo com artigo 6°-A, inciso Il, da Lei 8.742/93 (LOAS). Atua com
natureza protetiva.

As agbOes demandam um acompanhamento familiar e individual e maior
flexibilidade nas solu¢cdes que comportam encaminhamentos efetivos e monitorados.
Centrada nas situacbes de “risco” ja instaladas, a Protecdo Social Especial oferta
atendimento assistencial destinada a familias e individuos que se encontram em
situacao de “risco pessoal e social’. Sdo destinados, as criancas, adolescentes,
adultos, pessoas com deficiéncia, idosos e migrantes, que foram atingidos por
processos de maus tratos fisicos e/ou psiquicos; abuso sexual; abandono; uso de
substancias psicoativas; cumprimento de medidas socioeducativas; em situacao de
rua; trabalho infantil; entre outros (BRASIL, 2005).

As atividades sao diferenciadas de acordo com o nivel de complexidade: a
Protecdo Social Especial de Média Complexidade é destinada as situacfes em que
os vinculos familiares e comunitarios, apesar da violacdo de direitos, continuam
preservados e a Protecdo Social Especial de Alta Complexidade, nos casos em que
esses vinculos ja estejam rompidos. O principal equipamento onde sdo materializados
0s servicos continuados de Protecdo Especial € no Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS).

Sao considerados servicos de Média Complexidade aqueles que oferecem
atendimentos as familias e individuos com seus direitos violados, cujos vinculos
familiar e comunitario ndo foram rompidos. Demandam atencdo especializada e mais
individualizada com acompanhamento sistematico, tais como: Servi¢co de Orientacdo
e Apoio Sociofamiliar; plantdo social; abordagem de rua; cuidado no domicilio; servigo
de habilitacdo e reabilitacdo na comunidade das pessoas com deficiéncia; medidas
socioeducativas em meio aberto — Prestacdo de Servicos a Comunidade (PSC) e
Liberdade Assistida (LA). Os servigos séo realizados no CREAS, visando a orientagao
e 0 convivio sociofamiliar e comunitario. Difere-se da protecédo social basica por se
tratar de um atendimento voltado as situacdes de violagao de direitos (BRASIL, 2005).

J& os servicos de Protecdo Social Especial de Alta Complexidade, s&o voltados
a garantia da protecao integral, como moradia, alimentacéo, higienizacéo e trabalho
protegido para familias e individuos que se encontram em situacdo de ameaca,
necessitando serem retirados de seu nucleo familiar e comunitario. Alguns exemplos

de servicos de alta complexidade sao: atendimento integral institucional; casa lar;



68

republica; casa de passagem; albergue; familia substituta; familia acolhedora;
medidas socioeducativas restritivas e privativas de liberdade; trabalho protegido, entre
outros (BRASIL, 2005).

O que se registra por meio desses niveis de prote¢do social, € a proposta de
uma rede de servigos socioassistenciais que se coloca enquanto espaco de efetivacao
dos direitos de cidadania, jA que considera o cidaddo, a familia como sujeito
protagonista da rede de servicos, e ainda abre espacos e oportunidades no campo
social para o exercicio de cidadania ativa. Nessa perspectiva os servicos de Protecdo
Social Basica e Especial devem ser organizados de forma que garanta aos seus
usuarios o pleno acesso ao conhecimento dos direitos socioassistenciais e da sua
defesa.

No entanto, ndo € possivel desconsiderar a afirmacéo de Coutinho (1999, p.
42) de que a “[...] cidadania é capacidade conquistada por alguns individuos de se
apropriarem dos bens socialmente criados”. O que em uma democracia efetiva ou
cidadania plena seria alcancada por todos, e é também a capacidade de “[...]
atualizarem todas as potencialidades de realizagcdo humana abertas pela vida social
em cada contexto historicamente determinado”.

Ainda no ambito da Politica Nacional de Assisténcia Social, o ano de 2006
registrou a aprovacao da Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do
Sistema Unico de Assisténcia Social (NOB-RH/SUAS/2006), por meio da Resolucg&o
CNAS n° 269, de 13 de dezembro, propondo

[...] um avanco regulatério fundamental para o processo de defesa da
desprecarizacdo do setor publico. Um dos aspectos mais relevantes da
Norma foi a defini¢cdo de equipes de referéncia, aprimorada pelas Resolucdes
do CNAS, que delimitaram as atribui¢cdes das categorias profissionais de nivel

superior e dos trabalhadores com formacé&o de nivel médio e fundamental no
ambito do SUAS (SILVEIRA, 2017, p.497).

Outra Resolucao que merece destaque é a Tipificacdo Nacional dos Servigos
Socioassistenciais, aprovada por meio da Resolucdo CNAS n° 109, de 11 de
novembro de 2009, que definiu pardmetros para a prestacado dos servigos tanto por
organismos publicos quanto pelas entidades socioassistenciais. No SUAS a
organizacédo e oferta dos servigos socioassistenciais estao regulamentados por essa
tipificacdo, documento que trata do compromisso com a qualidade dos servigos a
serem ofertados pelos gestores. A medida estabeleceu parametros nacionais para a

inscricao das entidades e organizac¢des de assisténcia social, bem como dos servicos,
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programas, projetos e beneficios socioassistenciais, visando a oferta e a qualificacao
dos servicos prestados (BRASIL, 2009).

A PNAS deu continuidade ao processo de construgéo e normatizacao nacional
do Sistema Unico de Assisténcia Social, aprovado por meio da Resolucdo do
Conselho Nacional de Assisténcia Social de Assisténcia Social (CNAS) n° 130, de 15
de julho de 2005 e alterado posteriormente, em 2011, por meio da Lei n° 12.435, de
06 de julho de 2011, legislacéo esta que seré aprofundada na subsecédo 3.1.1.

Antes, porém, merece fazer referéncia a Resolugdo n° 33, a nova NOB-
SUAS/2012, editada pelo CNAS em 12 de dezembro de 2012, cujo teor apresenta
algumas inovacdes sobre a Politica Nacional de Assisténcia Social, principalmente,
no que tange as competéncias atribuidas a Unido, Estados, Distrito Federal e
Municipios, na gestdo dos recursos destinados a ac¢les, programas, projetos e
beneficios e como seréo financiados.

Outra normativa que merece destaque é a Lei Federal n® 12.435, de 06 de julho
de 2011, que trata da normatizacéo do Sistema Unico de Assisténcia Social, tema que
ser& detalhado no subitem a seguir.

3.1.1 O Sistema Unico de Assisténcia Social e a Lei Federal n® 12.435, de 06 de
julho de 2011

Ao conceituar o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), Couto; Yasbek;
Raichelis (2017, p. 67) afirmam que esse Sistema

[...] estd voltado a articulagdo em todo o territério nacional das

responsabilidades, vinculos e hierarquia, do sistema de servi¢os, beneficios

e acbes de assisténcia social, de carater permanente ou eventual

executadoseprovidos por pessoas juridicas de direito puablico sob critério de

universalidade e de acdo em rede hierarquizada e em articulagdo com
iniciativas da sociedade civil.

Segundo Lopes e Rizzotti (2013, p. 78), esse formato busca implantar um
Sistema gue seja publico, nacional, integrado, com regras uniformizadas no ambito da
politica, com respostas que atendam as demandas heterogéneas da sociedade
brasileira. No entanto, mesmo seguindo essa l6gica de organizacdo, o SUAS nao esta
isento dos “[...] entraves préprios da maquina administrativa e dos rangos historicos

da estrutura publica brasileira, ainda trazia um agravo referente a trajetéria desta
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politica, que sempre se fez mais fora do que no interior do Estado, a conhecida

desresponsabilizagéo [...]".

O SUAS foi formulado somente quando da realizacdo, em 2003, da IV

Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, posteriormente, instituido por uma Norma

Operacional Basica do Ministério do Desenvolvimento Social (MDS), em 2005, a NOB-

SUAS/2005. Em termos legais, 0 SUAS se manifesta em um mecanismo que organiza

e exprime a materializacdo da PNAS e da LOAS. E é por meio desse Sistema

[...] que se ird saber: como os servicos, os beneficios, programas e projetos
previstos na LOAS e na Politica vao ser organizados e oferecidos; onde
podem ser encontrados; que pessoas ou grupos sociais terdo acesso a eles
e sob quais critérios; que padrdes de atendimento vao ser definidos; como
serdo realizados, fornecidos e utilizados os estudos e diagnosticos que
embasarédo os atendimentos; e de que forma sera feito o acompanhamento e
a avaliacdo do proprio sistema e de seus resultados e impactos (PEREIRA,
2007, p. 69).

Porém, somente em 2011, o SUAS foi formalizado por meio da Lei n°® 12.435,

gue dispds sobre a organizacao da assisténcia social (BRASIL, 2016b). A referida Lei

expde que:

Art. 6° A gestdo das aches na area de assisténcia social fica organizada sob
a forma de sistema descentralizado e participativo, denominado Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS), com os seguintes objetivos:

| — consolidar a gestdo compartilhada, o cofinanciamento e a cooperacdo
técnica entre os entes federativos que, de modo articulado, operam a
protecdo social ndo contributiva;

Il — integrar a rede publica e privada de servigos, programas, projetos e
beneficios de assisténcia social, na forma do art. 6°-C;

IIl — estabelecer as responsabilidades dos entes federativos na organizacgao,
regulacdo, manutencdo e expansao das ac¢des de assisténcia social;

IV — definir os niveis de gestdo, respeitadas as diversidades regionais e
municipais;

V — implementar a gestdo do trabalho e a educacdo permanente na
assisténcia social,

VI — estabelecer a gestéo integrada de servigos e beneficios; e

VIl — afiangar a vigilancia socioassistencial e a garantia de direitos.

§ 1° As ac¢les ofertadas no ambito do Suas tém por objetivo a protecdo a
familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice e, como base
de organizacao, o territorio.

§ 2° 0O SUAS ¢ integrado pelos entes federativos, pelos respectivos conselhos
de assisténcia social e pelas entidades e organizacfes de assisténcia social
abrangidas por esta Lei (BRASIL, 2012b).

Sposati (2015) defende que a Lei n® 12.435 de 2011 formalizou a existéncia do

SUAS, mesmo que os entes federativos ja estivessem implementando o Sistema,

baseados na deliberacdo da IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, realizada
em 2003, e na Resolucao de 2005 do CNAS, que aprovou a NOB-SUAS/2005.
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De um modo geral, esses “[...] dispositivos [inscreveram] a politica publica de
assisténcia social e sua institucionalidade no interior do sistema federativo brasileiro,
com a responsabilidade de Estado em garantir determinadas segurangas sociais no
ambito da protecao social publica (SPOSATI, 2015, p. 51). E se

[os] avangos no campo normativo-juridico acompanharam os
direcionamentos técnico-politicos, sendo inclusive uma estratégia para
garantir maior seguranca na transicdo de governos e estabilidade nos
processos de transferéncia de recursos, sob a fiscalizacdo dos 6rgaos de
controle. A Lei n. 12.435/11 constitui-se [...] no grande marco legislativo por

inscrever o SUAS na LOAS, assim como as funcdes e equipamentos de
referéncia essenciais da politica (SILVEIRA, 2017, p.497).

O teor contido na proposta do SUAS, em tese, pressupfe um projeto de
implantacdo de uma rede de protecédo estatal, continuada, que poderia contrariar a
programética neoliberal. Em seu conjunto, as normativas produzidas e 0s processos
construidos nas instancias de negociacéo e deliberacdo apresentaram como proposta
uma perspectiva alinhada aos propoésitos de um Sistema estatal, cujas caracteristicas
centrais propdem: definicdo e detalhamento de responsabilidades cooperadas entre
entes; implantagcdo de equipamentos estatais publicos; repasse de recursos
continuados, com transacdes fundo a fundo, e fortalecimento dos espacos de controle
democratico; mecanismos de publicidade e transparéncia no uso dos recursos e nos
instrumentos de planejamento técnico; fomento a criacdo de féruns populares
(trabalhadores e usuarios); mecanismos que induzem a concursos publicos e
desprecarizacdo das condi¢des de trabalho; ativacdo das instancias para unidade
federativa, considerando, na atual fase do SUAS, a diversidade e realidades locais;
dispositivos e ferramentas de planejamento, monitoramento e avaliagcdo de
desenvolvimento institucional; producdo legislativa para a qualificagcdo do Suas
(SILVEIRA, 2017, p. 495).

Em termos conceituais, o SUAS possui 0 papel de organizar os servigcos de
Assisténcia Social em todo territorio nacional e busca desenvolver um modelo de
gestao participativa entre unido, estados e municipios, objetivando a execucéo e o
financiamento da PNAS (BRASIL, 2005). Nesse sentido, “[...] configura-se
nacionalmente, enquanto um processo aberto, coletivo, contraditério e tenso,
concretizando-se em diferentes ritmos, estratégias, concepcoes, a partir de multiplos
determinantes que influenciam seu desenho e configuragéo” (SILVA; ARAUJO; LIMA,
2017, p. 121).
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Em razdo da abrangéncia nacional desse Sistema, sua implementacao integra
um processo dindmico que se instala nos municipios e estados brasileiros,
introduzindo deslocamentos e mudancas significativas nas referéncias conceituais, na
estrutura organizativa e na logica de gestdo e controle publico das acdes na éarea
(SILVA; ARAUJO; LIMA, 2017).

Apesar das limitacdes, em termos da inducéo de responsabilidades cooperadas
e do sentido restrito das acdes e dos parametros das normatizacoes do MDS, a
implantagéo do SUAS foi

[...] marcada por uma expansdo e territorializacdo de servigos estatais,
relativamente patronizados por meio da Tipificacdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, que também passa a orientar o reordenamento, a oferta

e a vinculagdo de servicos prestados pelas organizacdes da sociedade civil
(SILVEIRA, 2017, p. 497).

Uma importante caracteristica do SUAS &

[...] a definicAo de um novo modelo de financiamento baseado no repasse
regular e automatico fundo a fundo, por meio de um sistema de pisos por
protecdo, para a garantia de servigos continuados; a adogdo de critérios
técnicos e de recursos tecnolégicos para a partilha de recursos e defini¢cdo
do volume de servicos com base na andlise diagnéstica dos territorios;
ferramentas e sistemas de planejamento e prestacéo de contas, entre outros
(SILVEIRA, 2017, p. 497).

Nas palavras de Sposati (2006), o0 SUAS ndo é uma proposta de organizacao
dos servicos assistenciais gestada unicamente durante os anos 2000 por técnicos do
governo federal, mas representa o resultado de todo um movimento de debates,
propostas, embates, reflexdes desenvolvidos especialmente a partir de 1990 e que
envolveu a reflexdo de trabalhadores da extinta LBA, as reivindicacdes dos
trabalhadores e entidades representativas de assisténcia social desde a 12
Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, contando ainda com a experiéncia
acumulada do Sistema Unico de Satde.

E Pereira (2007, p. 78) adverte para o fato de o SUAS ter se construido nos
moldes do Sistema Unico de Saude (SUS), do ponto de vista de sua organizacgao,
sendo este ndo dissociado do campo conceitual, tem-se a hierarquizacdo do Sistema
em niveis de complexidade (basica, média e alta complexidade) seguindo o modelo
do Sistema Unico de Saude, também traz dificuldades, pois no campo da intervencéo
social a definicdo do que € mais ou menos complexo ndo se da a priori, mas depende

da analise e atendimento de cada situagdo. Na analise da autora, 0 SUAS necessita
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ter identidade propria, ancorada nas particularidades da Assisténcia Social como
politica publica, garantidora de direitos.

Em termos de gestdo, o SUAS estd submetido a uma proposta de gestédo
compartilhada, com participacdo de representantes do poder publico e da sociedade
civil. Para que esse modelo de gestédo fosse efetivado, foram criadas a Comissao
Intergestores Bipartite (CIB) e a Comissao Intergestores Tripartite (CIT). Nesses
espacos, as acOes e a aplicagdo dos recursos do SUAS passaram a ser
constantemente objeto de negociagéo. Sob essas condi¢cbes, as decisbes tém sido
submetidas ao acompanhamento e aprovacéao pelo Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS) e também pelos Conselhos Estadual e Municipal de Assisténcia Social,
enquanto integrantes do controle social (BRASIL, 2016b).

Mas como declara Pereira (2007, p. 66), a Politica de Assisténcia Social alcada
ao status de politica publica, “[...] ndo pode e ndo deve ser encarada como mera
distribuicdo de beneficios e servicos, mas como uma unidade de mecanismos
diversos, interligados entre si [...]”. Sendo assim, requer “[...] aparato legal e
institucional, recursos materiais e financeiros, além de pessoal qualificado a servigco
de interesse publico”.

E tais condicdes se colocam cada vez mais distante. O que também coloca em
um patamar cada vez mais longinquo o desafio para a gestdo do SUAS apresentado
por Berenice Rojas Couto (2009, p. 207), no artigo O Sistema Unico de Assisténcia
Social: uma nova forma de gestédo da assisténcia social, que “[...] € potencializar, nos
espacos de atendimento a populacéo, atividades que desenvolvam a autonomia e o
protagonismo dos usuarios na direcdo de materializar a participacédo deles no espaco

de controle social utilizando mecanismos de democratizagéo da politica”.

3.2 A NOB-SUAS/2012 E A GESTAO FEDERATIVA DO SUAS

No sentido de fortalecer o SUAS e ratificar o papel colaborativo e cooperativo
entre os entes, foi aprovada, por meio da Resolu¢cdo CNAS n° 33, de 12 de dezembro
de 2012, a Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (NOB-
SUAS/2012), responsavel por propor altera¢cdes no modo como se configura a gestao
federativa do SUAS. De acordo com o seu teor, essa Norma tem como finalidade
desconstruir a logica de adesdo dos municipios ao SUAS, passando a prever o
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estabelecimento de pactos de aprimoramento, em uma defesa da cultura do
planejamento (BRASIL, 2016b).

No sentido de contribuir para o alcance das metas nacionalmente pactuadas, a
NOB/SUAS/2012 ratifica a necessidade de fortalecimento dos entes no processo de
colaboracdo e cooperacao, continua apostando no reforco da pactuacao federativa
como estratégia para aprimoramento do SUAS.

Também ratifica os objetivos, diretrizes e os principios éticos e organizativos
da Assisténcia Social (Capitulo I); estabelece o formato da gestdo e as
responsabilidades dos entes federados (Capitulo I); e institui o Plano de Assisténcia
Social (Capitulo IlI), o Pacto de Aprimoramento (Capitulo IV) e o Processo de
Acompanhamento do Sistema (Capitulo V). Define ainda, a gestdo financeira e
orgcamentéria (Capitulo VI), os instrumentos da vigilancia socioassistencial, a gestao
do trabalho (Capitulo VII), o controle social (Capitulo VIII), as instancias de pactuacao
e negociacao (Capitulo IX) e as regras de transicdo a serem observadas pelos entes
federados (Capitulo X) (BRASIL, 2012b).

Em seu artigo 24, inciso Il, a NOB-SUAS/2012 institui niveis de gestao que tém
como premissa o pacto de aprimoramento do SUAS firmado entre os entes, diferente
do que era proposto pela NOB/SUAS-2005. Os entes integrantes do SUAS, passam
a ser agrupados a partir da apuracéo anual do indice de Desenvolvimento do SUAS
(IDSUAS). Sendo assim, “[...] os niveis de gestao traduzem o estagio de organizagao
do SUAS em cada ente federativo” (BRASIL, 2012b, p. 17).

Em agosto de 2012, o governo federal publicou a Portaria n°® 7.788/2012, que
tratou de regulamentar o FNAS e instituir o financiamento da PNAS por meio de blocos
de financiamento, passou-se a operar a partir de trés grandes blocos: Piso de
Protecdo Social Basica, Piso de Protecéo Social Especial e Piso Basico de Gestédo. A
resolucao n° 33/2012 revogou as disposi¢cdes da resolucdo n° 130/2005, responsavel
por instituir a NOB/SUAS-2005, instrumento que disp6s acerca da operacionalidade
da execucéo da Politica Nacional de Assisténcia Social, bem como da instalacao e
implantacdo do Sistema Unico da Assisténcia Social. A materializagdo da NOB-SUAS
2021, visa fortalecer o pacto federativo e a descentralizacdo ao conferir maior
autonomia aos municipios e estados na administragdo dos recursos utilizados.

No Quadro 6, sistematizamos a distingdo entre as previsdes da NOB/SUAS
2005 e NOB/SUAS 2012.
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Quadro 6 — O financiamento da Assisténcia Social na NOB-SUAS/2005 e NOB-SUAS/2012

Eixos

Transferéncias de
recursos

Piso de Protecéo
Social Bésica

Piso de Protecéo
Social Especial

Incentivos
financeiros

NOB-SUAS/2005

Adotou os pisos de protecéo social,
definidos de acordo com o nivel de
complexidade dos programas,
projetos e servigcos presados, como
forma de operar a transferéncia dos
recursos para cofinanciamento
federal.

Para o cofinanciamento da Protecao
Social Basica, definiu o Piso Basico
de Transicéo e Variavel.

Para o cofinanciamento da protecéo
social especial definiu os pisos de
transicao de média complexidade e
piso de alta complexidade | e Il.

Ndo fazia mencdo a incentivos
financeiros a gestdo do SUAS e do
Programa Bolsa Familia. Entretanto
em 2011 o Decreto n°7.636/2011-
MDS, regulamentou o IGD-SUAS
para estados e municipios, e lei n°
10.836/2004, instituiu o IGD-PBF.

NOB-SUAS/2012

A estrutura dos pisos foi mantida, mas o
cofinanciamento se dard por bloco de
financiamento,  correspondendo  as
acbes, devidamente tipificados e
agrupados, e a gestdo, na forma definida
em ato do Ministro do MDS.

O cofinanciamento  dos  servicos
socioassistenciais de Prote¢c&o Bésica se
dara por meio do Bloco de
Financiamento da Protecdo Social
Bésica. Foram mantidos os pisos basicos
fixo e variavel. N&@o fez previsdo
expressa aos de transicdo (art. 63 e 65).

O cofinanciamento  dos  servicos
socioassistenciais de protecdo social
especial se dara por meio do bloco de
financiamento da protecdo social
especial. Foram mantidos os pisos de
média complexidade e alta
complexidade, porém incluiu o piso
variavel de média complexidade e dividiu
0 piso alta complexidade em fixo e
variavel (art. 66 e 71).

Na esfera municipal, o apoio a gestéo
descentralizada do SUAS e do PBF, se
daréa por meio do bloco de financiamento
da gestdo do SUAS, do PBF e do

Cadastro Unico. Teréo como
componentes o indice de gestado
descentralizada municipal do SUAS-

IGD-SUAS e o indice de Gestao
descentralizada do PBF-IGD-PBF (art.
72 e seguintes).

Fonte: Elaboracéo propria (2020), a partir de consulta as NOB-SUAS/2012 NOB-SUAS/2012

Com a aprovagdo da NOB-SUAS/2012 tem inicio uma nova etapa de

desenvolvimento do SUAS, que agrega o conjunto de instrumentos normativos que

detalham a LOAS, reformulada com a Lei n°® 12.435 de 2011 e resgata o planejamento

como instrumento fundamental de gestdo para a qualificacdo do Sistema Unico de

Assisténcia Social. Assim, seu desenvolvimento passa a ser impulsionado pela légica

do aprimoramento, considerando responsabilidades metas e prioridades nacionais a

ser detalhadas nos Pactos de Aprimoramento do SUAS dos municipios, estados e
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Distrito Federal, contendo, ainda, a pactuacdo das responsabilidades da Unido
(SILVEIRA, 2017, p. 499).

A partir da nova Norma, o SUAS né&o tem mais divisdes por tipo de gestao para
0S municipios, pois, a NOB estabeleceu quatro tipos de gestdo. Conforme
estabelecido no artigo 8°, o SUAS se fundamenta na cooperacao entre a Unido, os
Estados, o Distrito Federal e os Municipios e estabelece as respectivas competéncias
e responsabilidades comuns e especificas. Desse modo, comporta quatro tipos de
gestéo: | — da Uniéo; Il — dos Estados; Ill — do Distrito Federal e IV — dos Municipios
(BRASIL, 2012b). De acordo com Silveira (2017, p. 499), a NOB-SUAS/2012 regula o
funcionamento e as operacoes de gestdo no SUAS, apresentando

[...] inovagBes importantes em termos da governanca democratica, com
destaque para:

a) fortalecimento dos instrumentos de gestdo técnica e financeira,
considerando o ciclo de formulagéo das politicas publicas;

b) intensificagdo da pactuacdo entre os entes federados, com
intensificacdo do  sistema  cooperado e  compartilhado de
responsabilidades/competéncias;

C) definicAo de prioridades nacionais e metas para a ampliagdo
progressiva da rede de servicos, da sua qualificagao;

d) incremento de ferramentas e previsdes que aperfeicoam a atuagéo
territorial, como previsdo de diagndstico e indicadores como base para a
definicao dos niveis de gestéo;

e) adocdo de incentivos financeiros para o aprimoramento de
capacidades de gestao;

f) fortalecimento da participacdo e do controle social, assim como das
instancias do SUAS.

Colin e Jaccoud (2013), ao analisarem essa normativa do SUAS, concluem que
esta trouxe avancos significativos para as esferas governamentais e para a
organizacdo das Protecfes Basica e Especial, ampliando a organizacdo para o
delineamento e 0s arranjos institucionais responsaveis pela prestagdo de servicos.
Segundo as autoras, ocorre um impacto positivo nos equipamentos publicos, equipes,
servicos e no proprio atendimento disponibilizado a populacéo.

E esses avancos se tornam possiveis devido, entre outros fatores, a pactuacao
e coordenacao federativa, a nova sistematica de financiamento com regularidade dos
repasses federais e aos mecanismos automaticos de transferéncias de recursos fundo
a fundo ancorado em pisos, critérios e indicadores de partilha [...]" (COLIN; JACCOUD,
2013, p. 47).

Alem da reafirmacdo das funcbes da Politica (protecdo social, vigilancia
socioassistencial, e defesa de direitos), sdo detalhados objetivos voltados para: a

consolidagcédo da gestdo compartilhada, com definicdo de responsabilidades e niveis
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de gestdo; o respeito a diversidade; o reconhecimento de especificidades,
inequidades e desigualdades; a garantia de ofertas; a integracdo da rede com o
vinculo SUAS; a implementacdo da gestdo do trabalho de educacdo permanente; a
gestdo integrada dos servicos e beneficios; e a garantia da vigilancia e defesa de
direitos, tendo em vista sua insuficiente implementacdo em comparagao com a funcao
de protecéao social (SILVEIRA, 2017).

A légica e a institucionalidade do SUAS se mantém pela organizacao dos entes
por tipos e niveis de gestao (a ser regulados), com substituicdo da habilitagcdo para
adeséao. O posicionamento dos entes, considerando responsabilidades e estagios de
desenvolvimento, com apuracfes nacionais e prioridades a serem alcancadas
(identificacdo de demandas territoriais e volume de provisdes), tem como finalidade
possibilitar um planejamento com avangos progressivos no ciclo orgamentério, tendo
em vista a previsdo da formulacdo do Pacto de Aprimoramento do SUAS em
consonancia com o Plano Plurianual (SILVEIRA, 2017).

Segundo Silveira (2017), as responsabilidades comuns definidas por essa
Norma reafirmam a necessidade de organizacdo do SUAS em cada ambito, a partir
de prioridades e metas, com garantia de previsdes anteriores, como 0 comando Uunico,
Conselho, Plano e Fundo. Aspectos como infraestrutura para Conselhos, estimulo a
participacdo do usuario, publicidade de recursos e implantacdo de Ouvidorias tinha
como finalidade potencializar a governanca democratica.

Assim como a implementacdo da vigilancia, realizacdo de capacitacdes e
implantacdo da gestdo do trabalho e a previsdo de instrumentos de processos de
monitoramento e avaliacdo, sinalizam certa preocupacdo com a qualificacdo das
capacidades de gestdo. O carater deliberativo dos conselhos é reafirmado nessa
normativa, com énfase nas condi¢des de funcionamento e nas suas responsabilidades
no processo de planejamento, normatizacéo e fiscalizacdo (SILVEIRA, 2017).

Nesse sentido, em linhas gerais, o0 texto aprovado no teor dessa Norma procura
englobar e destacar elementos essenciais para o desenvolvimento positivo da politica,
como a gestdo e avaliacdo por resultado, planejamento, acompanhamento e
avaliacdo, planejamento orgcamentario financeiro, fundos de financiamento, blocos de
financiamento, penalidades para os entes, fortalecimento do controle social (BRASIL,
2016b).

No tocante a adogcdo de gestdo e avaliacdo por resultado no SUAS, os

indicadores servem de base para alcancar essa finalidade. Fica estabelecida a
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responsabilidade comum da Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios “[...] definir,
em seu nivel de competéncia, os indicadores necessarios ao processo de
acompanhamento, monitoramento e avaliagdo” (BRASIL, 2012b, p. 21).

No modelo de planejamento, acompanhamento e avaliagao proposto pela NOB,
diferentes instrumentos contribuem para determinar uma ordenacdo que garanta a
articulacdo necessaria para implementacdo da politica, por meio de instrumentos
como Plano Plurianual (PPA), Lei de Diretrizes Orcamentérias (LDO), Plano de
Assisténcia Social e Pacto de Aprimoramento do SUAS.

Na NOB-SUAS/2012 é demonstrada a preocupacao com a gestao financeira e
orcamentaria do SUAS e na instituicdo de instrumentos que garantam os recursos da
politica: orcamento e fundos préprios. Além de unificar o planejamento das acdes
finalisticas com o planejamento técnico financeiro.

Outro ponto relevante reiterado pela NOB-SUAS/2012 diz respeito a atuacao
dos Conselhos de Assisténcia Social, estabelecendo-o como instancia de controle e
participacdo da politica, explicitando suas competéncias. S&o instancias de
deliberagdo que compéem o SUAS, o Conselho Nacional de Assisténcia Social; 0s
Conselhos Estaduais de Assisténcia Social; o Conselho de Assisténcia Social do
Distrito Federal; e os Conselhos Municipais de Assisténcia Social.

De acordo com essa Norma “[a] participacdo social deve constituir-se em
estratégia presente na gestdo do SUAS, por meio da adocdo de préaticas e
mecanismos que favore¢cam o processo de planejamento e a execucao da politica de
assisténcia social de modo democratico e participativo” (BRASIL, 2012b, p. 47).

Colin e Pereira (2013) afirmam que a NOB-SUAS de 2012 se constitui num
marco legal que traz mudancas importantes no formato da gestao federativa do SUAS.
De acordo com essas autoras,

[...] [apds] um periodo inicial de implantacao do Sistema, a NOB-SUAS/2012
anuncia e subsidia novos caminhos para a assisténcia social no Brasil. As
estratégias previstas nesta normativa que tornam monitoramento, avaliacao
e planejamento elementos indissocidveis; as mudancas que atrelam
financiamento a resultados e que conferem maior flexibilidade e agilidade na
utilizagéo dos recursos publicos [...] pretendem contribuir para a mudanga de

cenario em relagdo aos desafios atuais postos ao Sistema [...] (COLIN;
PEREIRA, 2013, p. 130-131).

Os entes (Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios) estédo sujeitos a serem
penalizados caso ndo alcancem as metas de pactuacdo nacional e os indicadores

estabelecidos ou descumpram as normativas e metas previstas na legislacdo do



79

SUAS, por meio da aplicacdo de medidas administrativas. Nessas situacdes, a NOB-
SUAS/2012, no artigo 48, destaca que o cofinanciamento federal podera sofrer
blogueio temporario, que permitird o pagamento retroativo apds regularizacdo dos
motivos que deram causa ou suspensao (BRASIL, 2012b, p. 39).

Segundo Colin e Pereira (2013), os avancos legislativos apresentados no
ambito da Assisténcia Social, ndo impedem que a politica enfrente diferentes desafios
para sua efetiva implementacao, pois, de um lado, apresenta-se o pacto federativo e
a descentralizacao politico administrativa como elementos impulsionadores da gestéo
e das ofertas correspondentes as demandas e realidades locais.

Por outro, a necessidade de fortalecer a gestdo tanto na esfera municipal
quanto na estadual, com limitagbes que envolvem alocagdo de recursos publicos,
quadros efetivos de servidores publicos e as dificuldades na operacionalizacdo da
execucao orcamentaria (COLIN; PEREIRA, 2013).

Além dos elementos ja citados, somam-se como dificultadores para a
efetividade da politica: “[...] a rotatividade dos profissionais no ambito da gestado
publica, a alternadncia de governos, o dominio dos instrumentos legais e a
implementacdo em curso da politica de educacdo permanente nos municipios e
estados” (COLIN; PEREIRA, 2013, p. 130).

N&o se pode deixar de mencionar que o Pacto de Aprimoramento da Gestao
para Estados e Municipios e a NOB-SUAS/2012 foram aprovados objetivando
enfrentar esses e outros pontos complexos relacionados a gestdo e execucao de
acoes, servicos e programas, que dificultam a efetiva implementacao da politica de
assisténcia social. Por esse motivo, concentram esforgos no “[...] aprimoramento da
gestdo, na qualificacdo das ofertas, fortalecimento do controle social, bem como na
participacédo da sociedade” (COLIN; PEREIRA, 2013, p. 130).

3.2.1 Pacto de Aprimoramento do SUAS

O Pacto de Aprimoramento é o instrumento do Sistema Unico de Assisténcia
Social, estabelecido pela Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios, que define as
prioridades e metas da gestdo da Politica de Assisténcia Social, para promover
melhorias no ambito dos servigos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais

e alcancar patamares maiores de desenvolvimento.
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Do ponto de vista normativo, a Norma Operacional Basica do SUAS de 2012
preconiza que esse Pacto deve ser elaborado a cada quatro anos, afinando-se com a
vigéncia dos Planos Plurianuais e dos Planos de Assisténcia Social, construidos
atentando para as metas a serem cumpridas no ambito do Sistema Unico de
Assisténcia Social. Nesse sentido, os entes federados ficam responsaveis pelo
acompanhamento dessas metas e o0 planejamento para viabilizar a sua
materializacao.

Ainda de acordo com a NOB-SUAS/2012, a revisdo das metas do Pacto deve
ocorrer anualmente, bem como a sua avaliacéo, a fim de acompanhar a evolucédo do
cenario de realizacdo dessas metas, identificar os limites encontrados para fazé-lo e
projetar caminhos possiveis para alcancar sua efetivagao.

Para a esfera municipal, a primeira pactuacao nacional de prioridades e metas
ocorreu em 2013, com vigéncia para o quadriénio de 2014-2017. Tal pactuacéo foi
realizada no ambito da Comisséo Intergestores Tripartite (CIT) e referendada em julho
de 2013 por meio da Resolugdo n° 18 do Conselho Nacional de Assisténcia Social
(CNAS).

O ponto de partida para o planejamento e definicdo das metas do Pacto de
Aprimoramento foi a avaliacdo dos avancos ja alcancados pela Politica de Assisténcia
Social até o ano de 2017. Nessa perspectiva, as referidas metas apontaram para as
melhorias a serem alcancadas: ou seja, projetaram o SUAS que se desejava para 0s
proximos anos. Assim, foram estabelecidas metas para as esferas da Protecédo Social
Basica e Especial da Assisténcia Social, bem como para a gestédo e o controle social
dessa Politica, totalizando 21 prioridades.

Nacionalmente, o monitoramento anual das referidas metas se realiza por meio
do célculo de indicadores previamente definidos e instituidos pelo 6rgao federal
responsavel pela Politica de Assisténcia Social, a época, o0 Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS), sendo esses indicadores
apurados a partir dos distintos sistemas de informacéo, a exemplo do Censo SUAS,
Registro Mensal de Atendimento (RMA), Cadastro Unico para Programas Sociais
(CadUnico), Censo SUAS, entre outros. Em termos gerais, 0 SUAS se apropria das

seguintes fontes de dados e indicadores (Quadro 7):



Fonte de Dados/Indicador

Dados e Indicadores Sociais e de
Programas

Matriz de Informacéo Social do Sistema
de Monitoramento Gerencial dos
Programas/Acdes/Servicos

Mapa de Oportunidades e Servicos
Puablicos (MOPS)

Identificacédo de Localidades e Familias
em Situacdo de Vulnerabilidade (IDV)

Tabulador de Microdados Sociais (Tab
Social)

81

Quadro 7 — Principais fontes de dados e indicadores utilizadas no ambito do SUAS

Descricao

Tem como finalidade conhecer o panorama social, pefrfil
econdmico e estrutura demografica de municipios e
estados brasileiros, além de reunir informacdes sobre as
acOes e publicos atendidos pelos Programas.

Utilizada na visualizacdo de informacdes fisico-financeiras
e indicadores sociais em tabelas, graficos e mapas.

Sistema que relne e organiza informacdes de diferentes
fontes, oportunidades de incluséao produtiva,
disponibilidade e localizacéo de servicos, equipamentos e
programas publicos identificados em municipios de todo
pais.

Tem como objetivo cooperar na identificacdo das &reas
gue mais carecem de interven¢do social e contribuir para
gue gestores e técnicos da assisténcia social possam
orientar a populagdo usuaria quanto ao atendimento de
suas caréncias e necessidades.

Aplicativo desenvolvido para constru¢cdo de mapas de
pobreza, com dados indicativos por estados, municipios e
setores censitérios.

Além de apresenta dados e indicadores de pobreza,
“vulnerabilidade” e grupos populacionais especificos,
apresenta indicadores dos Censos Demograficos de 2000
e 2010 e do Cadastro Unico (CadUnico), de modo a
permitir o dimensionamento e localizagdo de areas em
situacao de pobreza e/ou “vulnerabilidade”.

Reline um conjunto de aplicativos que permite produzir
tabulagbes simples e cruzadas das principais bases de
dados e pesquisas relacionados ao SUAS, como o Censo
SUAS e o Cadastro Unico (CadUnico), as pesquisas de
avaliacdo da Secretaria de Avaliagdo e Gestdo da
Informacao (SAGI) e outros levantamentos.

continua =y
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Fonte de Dados/Indicador Descricao

Apresenta na forma de relatérios os dados e indicadores
sociais, e aqueles especificos sobre os programas, agfes
e servicos relativos as politicas de desenvolvimento social,
implementados nos municipios, estados e Distrito Federal.

Relatérios de Informag6es Sociais (RI)

Matriz de Informacéo Social Sistema de monitoramento com indicadores de programas,
(MI Social) ac0es e servicos.

Permite buscar, consultar e recuperar fichas técnicas,
sumarios executivos e microdados de pesquisas de
avaliacdo e outros estudos realizados pela Secretaria de
Avaliacéo e Gestéo da Informagéo.

Pesquisas e Estudos de Avaliacao

Relne publicacdes acerca das politicas e programas, com
estudos técnicos, livros com artigos de especialistas,
relatérios e sumérios de pesquisas de avaliagdo, revistas
técnico-cientificas e dentre outros assuntos.

Publicac¢des, Estudos e Acervo Digital

Fonte: Elaboracéo prépria (2020) a partir de informacgdes contidas em
https://www.gesuas.com.br/blog/indicadores-diagnostico-acompanhamento-suas/

A tentativa que se faz com essa Norma é o fortalecimento dos pilares do pacto
federativo, da gestdo compartilhada, da qualificacdo do atendimento a populacao e da
participacdo social, de modo que o Sistema Unico de Assisténcia Social consiga
alcancar um novo patamar de estruturagao, institucionalidade e aprimoramento. Para
tanto, ainda que “aos sabores” do direcionamento econémico e politico hegeménico
na sociedade brasileira, sdo introduzidas estratégias visando o aprimoramento da
gestdo e da prestacdo de servigcos, projetos, programas e beneficios
socioassistenciais.

Nesse sentido, novos instrumentos como 0S compromissos pactuados para o
alcance de prioridades e metas, a instituicdo de blocos de financiamento e a
implantacéo e operacionalizagdo da Vigilancia Socioassistencial serdo apresentados

como estratégias de aperfeicoando da “agao protetiva” da Assisténcia Social.

3.2.2 Pacto Federativo e o Financiamento do SUAS

A Politica de Assisténcia Social esta inserida no contexto do federalismo

brasileiro, a partir de uma sistematica que estabelece corresponsabilidades no
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financiamento por parte dos estados e municipios, mas com diretrizes e normativas
estabelecidas no &mbito da Uniéo.

Considerando a estrutura do federalismo brasileiro e a organizacdo de suas
acObes de modo descentralizado, a Politica de Assisténcia Social vai demandar de
cada ente da federacdo — além do comando Unico de suas acfes — que as acdes
socioassistenciais sejam desenvolvidas de modo participativo, visando permitir que a
sociedade civil tenha a possibilidade de presenciar e opinar nos processos de
elaboracao e também de fiscalizacdo, conforme estabelecido na LOAS.

Conforme constante da literatura e dos documentos normativos, a
descentralizacdo ndo esta restrita a divisdo de poderes e de funcbes, mas também
perpassa gestdes e acdes de politicas, programas e projetos, inclusive nas formas de
financiamento dessas politicas. Dentre as questdes que se colocam para concretizar
os parametros do federalismo aplicado na gestdo do SUAS, esta a relacéo entre porte
populacional do municipio e a responsabilidade dos entes federativos na provisdo de
protecdo social basica e especial para os cidadaos.

De acordo com os parametros de gestdo da Assisténcia Social inaugurados a
partir da Politica Nacional de Assisténcia Social de 2004 (PNAS/2004), a classificacao
dos entes federativos municipais se da mediante o seu porte populacional. Isto é, da
guantidade de populacdo que concentra, tendo por fonte os dados censitarios oficiais
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE).

Essa iniciativa correspondeu, segundo Sposati (2015, p. 51-52), a um avanco
no sentido de romper com a pseudo homogenidade presente na conformacdo das
cidades brasileiras, que sob esse direcionamento sdo equiparadas “[...] nas agendas
federais sob a homogenidade da nominacéo legal de municipios, e suas competéncias
uniformes, sem permitir a distincdo entre uma metropole de mais de uma dezena de
milhdes de habitantes ou de uma cidade de mil habitantes [...]". Nesse caso, “[...] os
habitantes, cidadaos reais, ficam encobertos pela nominagdo municipio”. A mesma
autora prossegue esclarecendo que

[0] pacto federativo existente no ambito da assisténcia social ndo inclui, de
fato e de direito, em absoluto, o financiamento das despesas do SUAS. Ha
um grande fosso na divisdo de func¢des entre financiamento e
responsabilidade do ente federativo, inclusive para a compreensdo do que
significa compartilhar responsabilidades e orcamentos publicos entre as trés
instancias. Complicando um pouco mais as possiblidades de articulagédo dos
trés entes no orcamento e despesas, € preciso destacar que todos os entes

federativos devem entregar sua peca orgamentaria a0 mesmo tempo e no
mesmo periodo para aprovacgéao pelos respectivos Legislativos da LOA-Lei de
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Orcamento Anual. Cada ente tem uma percepcado prépria do que seria um
financiamento tripartite e, via de regra, essa percepgdo € pautada a partir do
gue esse ente deseja executar. Sua perspectiva ou proposicao ndo reflete ou
ndo é decorréncia de uma pactuagdo anterior entre os entes federativos.
Assim, se um ente se propde a investir em um dado servigo ou beneficio,
nada indica ou garante que ele serd acompanhado pelos outros. Nesse
sentido, o0 que se tem visto & um imaginario de financiamento tripartite, mas
gue, de fato, tem se caracterizado mais como uma proposta subordinativa de
um ente a outro do que uma articulacao com base na consolidacdo do SUAS
(SPOSATI, 2015, p. 59-60).

Sob esse direcionamento, o financiamento do SUAS tem se constituido, em
muitos casos, uma sobrecarga para o ente municipal, em especial, no atendimento da
populacdo usuaria dos servigos socioassistenciais. E tal condicéo se agrava diante da
“[...] baixa participacao do ente estadual no financiamento da consolidagédo do SUAS,
embora o0s recursos para 0 SUAS, especificamente nas despesas federais, sao
menores do que o aplicado pelos Estados” (SPOSATI, 2015, p. 60).

Por certo, ainda que o compartilhamento de recursos publicos entre os entes
federados seja um tema complexo, este instrumento se constitui numa peca
fundamental na efetivacdo da Assisténcia Social como direito. No entanto, as formas
de compartilhamento até agora normatizados tém se mostrado muito distantes de sua
programatica inicial. De fato, o compartiihamento de recursos em vigéncia tem se
mostrado insuficiente e incapaz de promover uma distribuicdo mais equanime das
despesas entre os entes da federacdo, como também de assegurar certo padréo de
qualidade na oferta dos servicos e garantir a sustentabilidade financeira da crescente
oferta de servicos nos municipios brasileiros.

E importante que se leve em consideracao o fato de que, assim como as demais
politicas sociais, a Assisténcia Social também participa da disputa pelos recursos do
fundo publico, em particular dos recursos destinados a Seguridade Social, nos termos
do artigo 195, da Constituicdo Federal de 1988: receitas provenientes de tributos
(diretos e indiretos), contribuicdbes  sociais, empréstimos, doacoes,
concursos/prognésticos e outras transferéncias intergovernamentais.

Além do mais, a Assisténcia Social, diferentemente da politica de educacéo e
saude, embora conte com a previsdo de recursos da Seguridade Social, ndo tem
garantia constitucional de vinculacdo de receitas no orcamento publico em qualquer
esfera de governo, o que a coloca em situacdo de permanente disputa politica por

recursos para o custeio dos seus servicos, beneficios, programas e projetos.
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Conforme consta na Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), o
cofinanciamento publico é obrigatdrio, atribuindo-se aos municipios, Distrito Federal,
estados e Unido o dever de alocar recursos provenientes das suas receitas proprias
para suprir as despesas com todas as ag¢Oes da Assisténcia Social, inclusive, as
despesas com o pagamento de pessoal. E ainda que esse seja considerado um dos
avancos em direcdo a Assisténcia Social como direito — a sua inclusdo no rol das
despesas publicas, que apontam para o seu amadurecimento como politica publica —
ainda estamos muitos distantes de um confinamento que possa, de fato, viabilizar o
que esta preconizado na legislagdo e nas normativas relacionadas a Politica de
Assisténcia Social.

Com essa afirmacéo, ndo se quer desconsiderar os avancos alcancados no
ambito da Politica de Assisténcia Social. Nesse sentido, esté evidente de que a LOAS
proporcionou o estabelecimento de parametros de atuacdo mais claros em relacao a
Politica de Assisténcia Social, pois estabeleceu que a gestdo do sistema deveria
ocorrer de forma Unica no territorio nacional, de forma descentralizada e participativa,
com integracdo pelos entes federativos, composto por instancias deliberativas,
entidades e organizacdes de assisténcia social. Do mesmo modo que estabeleceu
que “[o] financiamento da politica ocorreria com os recursos da Unido, dos Estados,
dos Municipios, com destaque para as contribuicdes sociais previstas no art. 195 da
Constituicdo Federal” (SOARES; CUNHA, 2016, p. 94).

Também foram inUmeras as tentativas de se criar um modelo de financiamento
das acdes de Assisténcia Social que acompanhasse as transformacdes institucionais
rumo a consolidacdo da diretriz de descentralizacdo e municipalizacdo das ofertas.
Um exemplo foi a superagdo do modelo convenial de transferéncias voluntarias de
recursos entre os entes federados e sua substituicdo por uma logica de transferéncia
regular e automatica, operacionalizada por meio dos Fundos de Assisténcia Social.

No que diz respeito aos Fundos, cada instancia deve ter seu Fundo proprio para
gue a alocacao do recurso fosse feita por esse mecanismo. No caso da Unido, o
Fundo Nacional de Assisténcia Social (FNAS); para os estados, Fundos Estaduais de
Assisténcia Social (FEAS); e para 0s municipios, os Fundos Municipais de Assisténcia
Social (FMAS). E como exigéncia para a transferéncia de recursos Fundo a Fundo
pela Unido aos estados e municipios, a elaboracéo do Plano de Assisténcia Social,
efetivo funcionamento do Conselho de Assisténcia Social e do Fundo de Assisténcia
Social (SOARES; CUNHA, 2016).



86

Indiscutivelmente, a criacdo desses Fundos, obrigatoria para os trés entes
federados, tornou-se um instrumento de inducdo para a responsabilidade
compartilhada do financiamento da politica, em linha com o modelo federativo
cooperativo adotado pela Constituicdo Federal de 1988 e reafirmado pela LOAS.
Ademais, a NOB-SUAS/2005 trouxe a instituicdo dos pisos de financiamento por
servicos, ancorada na concepcdo de que as ofertas socioassistenciais sao
continuadas e, portanto, devem ser baseadas na disponibilizacdo ininterrupta e
integral de servigos a populagéo.

Desde a aprovacao da NOB-SUAS/2005, O SUAS delineia e atribui funcdes
especificas, tanto para Unido, quanto para as instancias subnacionais. De modo geral,
cabe a instancia nacional a regulacdo, normatizacao e coordenacdo da Politica de
Assisténcia Social, atuando no monitoramento e avaliagdo do SUAS, e no
financiamento para manutencédo dos servicos (BRASIL, 2005).

Ainda nessa Normativa, fica reservada aos estados, a coordenacao e execugao
no ambito estadual, cabendo-lhes ainda realizar o apoio técnico e financeiro aos
municipios e a responsabilizacdo pelo financiamento dos servigcos denominados de
Protecado Social Especial de abrangéncia regional, efetuando, ainda, o monitoramento
e avaliacao, e o cofinanciamento da rede de servicos municipais. Para os municipios,
resta a operacionalizacdo da Politica de Assisténcia Social, em parceria com as
demais instancias (BRASIL, 2005).

Nesse sentido, a NOB-SUAS/2005 significou importante avanco para a Politica
de Assisténcia Social, contribuindo para a implantacao do SUAS em territorio nacional,
de modo direcionado, com gestdo compartilhada, financiamento e mecanismos de
articulagcéo e pactuacao.

A NOB-SUAS/2012 reforcou o principio de que 0s recursos previstos no
orcamento de destinacdo para a Politica de Assisténcia Social se vinculam aos
Fundos de Assisténcia Social, devendo a alocacéo e execuc¢ao dos recursos estar sob
a responsabilidade dos respectivos Fundos. Estes s&o definidos como instrumentos
de gestdo orcamentéria e financeira da Unido, dos estados, do Distrito Federal e dos
municipios, que devem ser alocadas as receitas e executadas as despesas relativas
ao conjunto de acdes, servigos, programas, projetos e beneficios de assisténcia social
(BRASIL, 2012b, p. 32).

Esse ponto fortalece a PNAS ao disciplinar de forma clara que os Fundos de

Assisténcia Social devem ter unidade orcamentéria e gestora (subordinadas ao 6rgéo
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responsavel pela politica de assisténcia social), aléem de ordenacdo de despesa
vinculada ao gestor da Politica de Assisténcia Social (BRASIL, 2016b).

No entanto, desde a aprovacgéo das diretrizes contidas na NOB-SUAS/2005,
varios desafios tém sido encontrados para a sua implementacdo e,
conseguentemente, para o pacto federativo estabelecido entre os entes, que ainda &
marcado pela indefinicdo de recursos a serem comprometidos com a Politica de
Assisténcia Social. E tal situacdo se agrava quando consideramos que essa Politica
ndo tem assegurado constitucionalmente percentuais minimos das receitas nacionais,
estaduais ou municipais para seu financiamento (SOARES; CUNHA 2016).

A NOB-SUAS/2012 procurou sanar algumas disparidades existentes,
incorporando o cofinanciamento por meio dos blocos de financiamento, o que
representou, por um lado, uma inovagao no ambito da gestéo financeira do SUAS. Os
blocos incorporam os pisos para financiamento dos programas e servicos em cada
nivel de protecéo, baseados na Tipificacdo Nacional dos Servicos Socioassistenciais
(BRASIL, 2012b).

Em 2015, a Portaria MDS n° 113, de 10 de dezembro, altera a sistematica de
repasse financeiro, passando a estabelecer novas normas na regulamentacdo de
Programas, Projetos e Blocos de Financiamento Federal na modalidade Fundo a
Fundo. Nesse novo texto normativo, foram estabelecidos os blocos vinculados a(ao):
Protecdo Social Basica; Protecdo Social Especial de Média Complexidade; Bloco da
Protecdo Social Especial de Alta Complexidade; Bloco da Gestdo do SUAS; Bloco da
Gestédo do Programa Bolsa Familia e do Cadastro Unico (BRASIL, 2016a).

Os blocos de financiamento estabelecidos na NOB-SUAS/2012 constituem
elementos que contribuem para a gestao orgcamentaria e financeira do SUAS, visando
tornar mais independente a execuc¢do do recurso nessa area. Nesse modelo, 0s
conceitos de servicos e pisos utilizados anteriormente sdo extintos e os blocos de
financiamento instituidos — Protecdo Social Basica, Protecdo Social Especial e os
Blocos de Gestdo — passam a contar com uma conta especifica para cada um dos
blocos, podendo realocar recursos de um servigo para outro dentro do mesmo bloco.
Porém, mesmo estando resguardado na legislacdo, esse tema ainda carece de
regulamentacao interna para disciplinar as diversas questdes acerca da execuc¢ao do
recurso e prestacao de contas (BRASIL, 2016b).

E como acrescentam Soares e Cunha (2016), outras criticas surgiram em

relacdo a centralizagdo no governo federal quanto aos Programas de Transferéncia



88

Monetaria, a exemplo do Programa Bolsa Familia e do Beneficio de Prestacao
Continuada (BPC), sobretudo, quando estes sdo comparados a gestdo dos servicos
socioassistenciais, uma vez que estes tém sido implementados de forma mais
descentralizada e compartilhada entre os entes federativos.

As autoras também fazem mencdo as dificuldades enfrentadas pelos
municipios na aplicacéo dos recursos, tanto no planejamento como na execucao dos
servigos socioassistenciais. Como também fazem mencédo as dificuldades na sua
relacdo com as instituicdes privadas; na escassez de profissionais qualificados; e no
aprimoramento da gestao participativa e deliberativa do sistema (SOARES; CUNHA,
2016).

Sposati (2015) esclarece que a complexidade em torno da Politica de
Assisténcia Social ultrapassa seu ambito interno, e se vincula as “[...] dimensbes
territoriais e populacionais do Estado brasileiro, somadas as suas diversidades
regionais climaticas, ambientais, historico-culturais [...]” € que se mostram “[...]
desafiadoras e, até mesmo, pouco amigaveis ao formato de gestdo federativa que
ignora a particularidade histérico-cultural [...]" (SPOSATI, 2015, p. 51).

Nesse sentido, o pacto federativo do SUAS precisa levar em consideracéao a
heterogeneidade presente nos municipios brasileiros, representados pela dimensao
territorial e populacional. Isso porque, “[...] [as] diferencas requerem processos
especificos na distribuicdo da atengao e respostas” (SPOSATI, 2015, p. 54). E

Estados com maior incidéncia de pequenos municipios, com maior populacéo
rural ou mesmo com reduzida densidade demogréfica rural, demandam
alteracdes quanto ao modo de inser¢do no pacto federativo, quebrando a
homogeneidade de critérios para que possam vir a dar acesso a toda

populacdo que demande atencdes da assisténcia social (SPOSATI, 2015, p.
54).

Diante desse quadro tem se tornado consensual entre 0s pesquisadores da
Politica de Assisténcia Social que, dentre os entes que compdem o pacto federativo,
0 maior peso das responsabilidades tem recaido sobre a esfera municipal, em razéo,
principalmente: da execucdo dos servigos socioassistenciais estarem sob sua
responsabilidade, em contato mais préximo com os demandantes dessa Politica; e da

baixa participacdo dos estados no cofinanciamento'® (SPOSATI, 2015).

10 Comprovam essa situagdo o fato de as prefeituras municipais terem gastos, em 2011, entre 2 a 4%
do montante de suas despesas totais com a assisténcia social, enquanto os governos estaduais apenas
1% foram designadas a esse fim, conforme estudo realizado por Sposati (2015).
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E tal cenario persiste ainda que a NOB-SUAS/2012 tenha como preocupacao
a gestdo financeira e orcamentaria do SUAS e a instituicdo de instrumentos que
garantam os recursos da politica: orcamento e fundos proprios. Por meio desses
elementos cria uma cultura de planejamento orcamentario financeiro, intrinsecamente
ligada a Politica de Assisténcia Social. Como também prop&e unificar o planejamento
das acdes finalisticas com o planejamento técnico financeiro, de modo que assumam
um carater interdisciplinar para atingir os objetivos propostos (BRASIL, 2012b).

Também na NOB-SUAS/2012 encontramos reforcado, em seu artigo 46, o
orcamento enquanto instrumento da administracdo publica indispensavel para a
gestdo da Politica de Assisténcia Social, expressando o planejamento financeiro das
funcBes de gestdo e da prestacdo de servicos, programas, projetos e beneficios
socioassistenciais a populacéo usuéria (BRASIL, 2012b).

De um modo geral, é possivel afirmar que a Politica de Assisténcia Social é
uma Politica que, apesar de regulada, tem baixa capacidade de pressdo na disputa
pela ampliagdo de recursos publicos, principalmente, por ndo existir obrigatoriedade
de repasse de um percentual do orcamento destinado a essa Politica e pelas
constantes medidas de ajuste fiscal adotadas nas trés esferas de governo.

Tal condicdo tem afetado a continuidade e qualidade dos servigcos prestados,
bem como inviabilizado qualquer tentativa de ampliacdo de investimentos financeiros
suficientes para o custeio dos servicos socioassistenciais. E ainda que o governo
federal tenha criado incentivos financeiros — por meio do indice de Gestio
Descentralizada do Programa Bolsa Familia (IGDPBF) e o indice de Gestéo
Descentralizada do Sistema Unico de Assisténcia Social (IGDSUAS), a serem
repassados aos estados e municipios, para que estes, de acordo com sua realidade,
invistam na melhoria e aprimoramento da gestdo do SUAS em seus territorios, tais
medidas tem se revelado cada vez mais insuficientes e aguém da realidade vivenciada

pelos demais entes da federagéo, em especial, 0s municipios.

3.3 O INDICE DE GESTAO DESCENTRALIZADO DO SUAS (IGDSUAS)

O Indice de Gestdo Descentralizada do Sistema Unico de Assisténcia Social
(IGDSUAS), instituido pela Lei n°® 12.435/2011, que alterou a Lei n° 8.742 de 1993
(LOAS), foi regulamentado pelo Decreto n° 7.636, de 07 de dezembro de 2011, e pelas
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Portarias do MDS vigentes que dispdem sobre o apoio financeiro a gestéao
descentralizada por meio desse indice. O IGDSUAS tem como finalidade avaliar a
qualidade da gestdo descentralizada dos servi¢os, programas, projetos e beneficios
socioassistenciais no ambito dos municipios, Distrito Federal e estados, bem como
garantir a articulacdo intersetorial. Nos termos das normas regulamentadoras,
conforme o0s resultados alcancados pelos demais entes, a Unido apoiara
financeiramente o aprimoramento da gestdo como forma de incentivo (BRASIL,
2012a).

Trata-se de um indice que varia de 0 (zero) a 1 (um). Quanto mais proximo de
1 estiver o indice, melhor é o desempenho da gest&o e maior podera ser o valor do
apoio financeiro repassado aos entes como forma de incentivo ao aprimoramento da
gestdo, respeitando o teto orcamentario e financeiro. Com base nos resultados
apurados, os entes que apresentarem bom desempenho, considerando os critérios
das normativas, receberdo 0s recursos para investir em atividades voltadas ao
aprimoramento da gestado do SUAS. (BRASIL, 2012a).

Sob essa perspectiva, esse indice se apresenta como uma possibilidade de
inducdo a melhoria de aspectos prioritarios para a gestdo do SUAS. Nesse sentido,
as variaveis selecionadas para a sua composicdo apontam aos gestores quais
aspectos da gestdo precisam ser aprimorados e 0 repasse visa recompensar 0S
esforcos realizados por cada municipio, Distrito Federal e/ou estado no alcance dos
resultados (BRASIL, 2012a).

O IGDSUAS conta com duas modalidades: o indice de Gestdo
Descentralizada dos Municipios (IGDSUAS-M), a ser aplicado aos municipios
e ao Distrito Federal: e o indice de Gestdo Descentralizada dos Estados
(IGDSUAS-E), a ser aplicado aos estados (BRASIL, 2012a).

Identificado o desempenho de cada ente, 0s recursos séo depositados em uma
conta aberta pelo FNAS nos respectivos Fundos de Assisténcia Social dos municipios,
Distrito Federal e estados especificamente para fins de execucdo das atividades
vinculadas ao aprimoramento da gestdo do SUAS (BRASIL, 2012a).

O IGDSUAS-M aplicado aos municipios e ao Distrito Federal tem seu calculo
realizado a partir do indice de Desenvolvimento do Centro de Referéncia de
Assisténcia Social (IDCRAS), coletado considerando os dados do ultimo Censo SUAS

disponivel; e da execucéao financeira do Fundo de Assisténcia Social, coletado a partir
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das informacdes do ultimo Demonstrativo Sintético Anual da Execucdo Fisico-
Financeira, instrumento de prestacdo de contas do cofinanciamento federal,
disponivel (BRASIL, 2012a).

O valor do IGDSUAS-M corresponderd ao resultado da média aritmética
ponderada do IDCRAS, obtido no Censo SUAS, com peso 4, e da execucao financeira
ajustada, obtido no Demonstrativo Sintético Anual da Execucéo Fisico-Financeira,
com peso 1 (BRASIL, 2012a).

No ambito desse indice constituem componentes do calculo do IGDSUAS-M: o
IDCRAS meédio; e a execucdao financeira ajustada. O IDCRAS, criado em 2008, é um
indicador sintético que tem por objetivo sistematizar as caracteristicas de
funcionamento dos CRAS e aprimorar o processo de monitoramento. E composto pela
combinacao dos seguintes indicadores dimensionais: atividades realizadas; horario de
funcionamento; recursos humanos; e estrutura fisica (BRASIL, 2012a).

E cada dimensédo pode ser enquadrada em quatro graus de desenvolvimento:
insuficiente, regular, suficiente ou superior. O indice de cada CRAS ¢ o resultado da
combinacdo dos Graus de Desenvolvimento apurados por dimensdo. No caso do
IGDSUAS, o IDCRAS sera calculado pela combinacao dos graus de desenvolvimento
apurados nas dimensdes e distribuidos em seis estagios da classificacdo (BRASIL,
2012a).

O segundo componente de calculo do IGDSUAS-M é a execucéo financeira do
municipio ou Distrito Federal. O calculo da execucéo financeira ajustada considera o
total de recursos repassados pelo MDS — atualmente, Ministério da Cidadania — ao
municipio ou Distrito Federal para execucéo dos servicos do SUAS durante o exercicio
financeiro e a propor¢do de recursos gastos no mesmo periodo. O resultado da
execucao financeira ajustada serd combinado com o IDCRAS para o calculo do
IGDSUAS (BRASIL, 2012a).

De um modo geral, os recursos do IGDSUAS sao destinados a: Gestao de
Servigos; Gestdo e Organizacdo do SUAS; Gestdo Articulada e Integrada dos
Servigos e Beneficios Socioassistenciais; Gestao Articulada com o Programa Bolsa
Familia e o Plano Brasil Sem Miséria; Gestdo do Trabalho e Educag¢do Permanente
na Assisténcia Social; Gestdo da Informacdo do SUAS; Implementagéo da Vigilancia
Socioassistencial; Apoio Técnico e Operacional aos Conselhos de Assisténcia Social,
observado o percentual minimo fixado; Gestdo Financeira dos Fundos de Assisténcia

Social; Gestao Articulada e Integrada com o Programa BPC na Escola; Gestédo e
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Organizacdo da Rede de Servigcos Socioassistenciais; e Monitoramento do SUAS
(BRASIL, 2012a).

Com relag&o ao planejamento das atividades desenvolvidas com 0s recursos
do IGDSUAS, este deve compor o Plano de Assisténcia Social, conforme o artigo 8°
do Decreto n° 7.636, 7 de dezembro de 2011, e observado o disposto nos artigos 2°
e 3° da Portaria MDS n° 625, de 10 de agosto de 2010 (BRASIL, 2012a).

J& o instrumento de prestacao de contas, denominado Demonstrativo Sintético
Anual de Execucéo Fisico-Financeira, esta contido no sistema informatizado SUAS
Web, cujos dados devem ser lancados pelos gestores municipais, estaduais e do
Distrito Federal e submetidos a manifestacdo do Conselho de Assisténcia Social
competente, quanto ao cumprimento das finalidades dos repasses (BRASIL, 2012a).

Apesar de ser considerado um avanco a instituicio de uma avaliacdo e
monitoramento da gestdo do SUAS, o IGDSUAS possui muitas limitacGes,
caracterizado-se como um indicador quantitativo de avaliacdo de eficacia dos servigos
socioassistenciais, equipamentos existentes e da execucao do SUAS. Nesse sentido,
0S aspectos qualitativos da gestdo e de indicadores de impacto das a¢des do SUAS
ainda ndo fazem parte do IGD.

Em uma breve analise preliminar, facilmente, identificamos que a
institucionalizacdo do IGDSUAS como aporte financeiro € de fato uma estratégia do
governo federal que, embora se apresente com o propésito de mensurar a qualidade
das acOes empreendidas para refletir o desempenho de cada gestdo municipal, tem
como finalidade, obrigar a gestdo estadual e municipal, mesmo com recursos
insuficientes, a aprimorar a gestdo do SUAS. O que também ocorre sem articular
outras variaveis e/ou indicadores de gestdo, que possam mensurar o aperfeicoamento
ou aprimoramento de outras acdes a serem executadas.

E ainda que os ajustes incrementais do IGDSUAS, atrelado a outros incentivos
flexiveis e condicionantes para 0 repasse dos recursos, possam representar um
avanco. De um modo geral, trata-se de um mecanismo pouco coerente ao atrelar esse
indicador de avaliacdo a penalizacdo monetaria aos municipios que tenham os piores
resultados, pois, na realidade, estes devem ser 0s que possuem as maiores limitagbes
na implementacdo do SUAS e na execuc¢ao de seus servi¢cos, programas e beneficios
socioassistenciais.

A constante busca pela universalizacdo do SUAS, bem como a garantia dos

direitos sociais legalmente conquistados, que envolve o cumprimento do pacto
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federativo e uma descentralizacédo efetiva, depende muitos da priorizacdo e amplo
investimento estatal. A destinacdo orcamentaria e a sua execucdo, seu efetivo
financiamento constitui importantes indicadores das prioridades de atuagédo e
intervencdo do setor publico, sendo que a insuficiéncia e a instabilidade no
cofinanciamento, repasse dos recursos financeiros se constituem como desafio para
gestdo dos Estados e Municipios Brasileiros, e isso ndo € diferente na Regiao

Metropolitana do Vale do Rio Cuiabé.
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4 O COFINANCIAMENTO DO SUAS E OS RECURSOS DO IGDSUAS NOS
MUNICIPIOS DA REGIAO METROPOLITANA DO VALE DO RIO CUIABA
(RMVRC)

4.1 “ESPIA LAY Caracterizando a Regi&o Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba
(RMVRC)

O processo de metropolizacao ocorre a partir da polarizagéo de uma regido em
torno de uma grande cidade em dimensofes fisicas e, sobretudo, populacional,
caracterizando-se pela alta densidade demogréfica e alta taxa de urbanizacéo. Essa
grande cidade, também chamada de metrépole, constitui um ndcleo, ao redor do qual
h& vérias outras cidades sob sua direta influéncia, mantendo forte relacdo de
interdependéncia econdmica e notdrio movimento pendular de sua populacdo. Tendo
em vista que a vida metropolitana ndo se limita ao territério dos municipios, é
importante entender que além da conurbacgdo, existem problemas e situacdes que
atingem a coletividade da regido metropolitana (FREITAS, 2009, p.1).

E a partir dessas caracteristicas que se tem a criacdo da Regi&o Metropolitana
do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC) no ano de 2009 (Lei Complementar Estadual n°® 359,
de 27 de maio de 2009), sendo formada, inicialmente, pelos municipios de Cuiaba,
Nossa Senhora do Livramento, Santo Antbnio de Leverger e Varzea Grande. Os
municipios de Acorizal e Chapada dos Guimardes foram inseridos no ano de 2016,
por meio da Lei Complementar n® 577, de 19 de maio de 2016 (IBAM, 2017, p.15).

Outros sete municipios comp&em o chamado entorno metropolitano. Sao eles:
Bardo de Melgaco, Jangada, Nobres, Nova Brasilandia, Planalto da Serra, Poconé e
Rosério Oeste. O entorno metropolitano se refere aos municipios situados no Vale do
Rio Cuiaba e que de alguma forma séo afetados pelo processo de metropolizacéo
(Mapa 1):

11 “Espia 14” € um termo do linguajar cuiabano, que equivale a: Olha l4, veja (CUIABA, 2020a).



Mapa 1 — Organizacdo administrativa da RMVRC
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Conforme dados de 2015 do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE), a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC), representa 7% da

area do estado de Mato Grosso e concentra 30,3% de sua populacdo, o que

representa 990.786 habitantes — a segunda maior regido metropolitana do Centro-

Oeste (IBAM, 2017, p. 25).
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Somente Cuiaba-Varzea Grande concentra 26% da populacédo de Mato Grosso
(849.083 habitantes) e 85,7% da populacao da regido (Mapa 2). Além disso, enquanto
em alguns municipios ha fabricas que funcionam com alta tecnologia, em outros a
populacdo sobrevive da atividade da pesca e agricultura familiar. H4 uma grande

desigualdade no que se refere a concentracdo populacional e das atividades

socioeconémicas dos municipios que compdem o Vale do Rio Cuiaba (IBAM, 2017).

Mapa 2 — Densidade demografica da RMVRC
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Enquanto Cuiaba e Varzea Grande sdo municipios com mais de 96% da
populacdo morando em area urbana, Nossa Senhora do Livramento e Santo Antdnio
do Leverger apresentam a menor populacdo e as menores taxas de urbanizacao.
Configura um cenéario no qual os dois municipios, com economia baseada em
agricultura de subsisténcia, sao responsaveis por 56,8% da populacao rural da regiao.
Ambos mostram populacdo mais dispersa e com caracteristicas rurais, sofrendo
restricdes de mobilidade, reflexo do menor acesso a prestacéo dos servigos de saude,

educacao, assisténcia social, emprego e renda (Tabelas 1 e 2).

Tabela 1 — Caracterizacéo do Estado de Mato Grosso

Estado de Mato Grosso
3.526.220 Habitantes

Populacéo Estimada IBGE 2019 Area Rural: 18% Area Urbana: 82%
Familias Cadastradas no CADUnico 517.119 Familias

Familias em Situacdo de Extrema Pobreza 129.448 Familias

Familias Beneficiarias do PBF 161.528 Familias (13,77%)

Fonte: Elaboragdo prépria (2020), a partir de Relatérios de Programas e Ac¢des e da Secretaria de
Avaliacdo e Gestao da Informacgéo, do Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Tabela 2 — Perfil Populacional

Municipio . FOMRUIEEE Populagao
(Estimada — IBGE 2020) Rural Urbana
Acorizal 5.334 Habitantes 47% 53%
Chapada dos Guimaraes 19.453 Habitantes 38% 62%
Cuiaba 618.124 habitantes 2% 98%
Nossa Senhora do Livramento 13.104 habitantes 63% 37%
Santo Anténio do Leverger 16.998 habitantes 61% 39%
Varzea Grande 287.506 habitantes 2% 98%

Fonte: Elaboragdo prépria (2020), a partir de Relatérios de Programas e Ac¢des e da Secretaria de
Avaliacdo e Gestao da Informacgéo, do Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

A RMVRC abriga 28% da populagéo mato-grossense e 26% do Produto Interno
Bruto (PIB), tendo a capital do estado como a principal concentradora das atividades
econdmicas, em especial do comércio e servigos especializados. Em seu espacgo
territorial ocorrem grandes desigualdades sociais, sobretudo, porque as riquezas
produzidas pelo agronegdécio no norte do estado nada contribuem para, pelo menos,
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amenizar a desigualdade da parcela mais empobrecida da populacdo. E assim, a
populacao considerada méo de obra ndo qualificada aos trabalhos, buscam empregos
e servicos na regido de maior concentragdo de populacdo. A porgédo sul do estado,
onde estéa localizada Cuiaba e também a cidade de Varzea Grande — o primeiro e
terceiro maior Produto Interno Bruto do estado, respectivamente —, concentra 30% da
populacao total e 27% do PIB.

O Plano Diretor de Desenvolvimento Integrado (PDDI) da RMVRC vem
justamente tentar promover a integracdo de a¢des entre 0s municipios que a compde,
em parceria com os governos estadual e federal. Sendo este um instrumento que visa
promover o planejamento, a gestdo e a execucao das Funcdes Publicas de Interesse
Comum (FPICs) dos municipios que compdem a RMVRC. As FPICs foram
sintetizadas em trés eixos tematicos aglutinados em: desenvolvimento econémico,
social e politicas setoriais (saude, educacao, seguranca, lazer, turismo e esporte);
Planejamento do uso e ocupacdo do solo; acessibilidade e mobilidade urbana;

Preservacgao e conservagdo do meio ambiente e saneamento ambiental (IBAM, 2017).

4.2 “AGORA O QUEQUEESSE!*?; a organizacao do SUAS na RMVRC

Como o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), coordena, em todo o
territdrio nacional, a hierarquia, os vinculos e as responsabilidades do sistema de
servicos, beneficios, programas e projetos da Assisténcia Social, de carater
continuado e/ou eventual, na intencdo de ilustrar este estudo, construimos um perfil
acerca das familias e beneficiarios, e dos equipamentos publicos, programas, projetos
e servicos disponiveis no estado de Mato Grosso, especificamente nos municipios
gue integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba.

Por outro lado, a Politica de Assisténcia Social teve uma expressiva ampliacao
de equipamentos publicos para responder as necessidades de familias e individuos.
No entanto, apesar dos avangos obtidos em relagdo a expansao quantitativa de

equipamentos e servicos em todo territério nacional, e estes tenham contribuido para

12 “Agora 0 quequeeesse” é um termo do linguajar cuiabano, uma expressédo de espanto (CUIABA,
2020a).
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a efetivacéo de servicos e beneficios socioassistenciais, muitos ainda séo os desafios
rumo a universalizacao da Politica de Assisténcia Social.

Desafios estes compartilhados pelos municipios do RMVRC que contam com
0S seguintes equipamentos publicos para atender os usudrios dos servigos

socioassistenciais®® (Tabela 3):

Tabela 3 — Equipamentos da Rede Socioassistencial do SUAS na RMVRC

PSB PSE
Municioi Porte do
unicipio Municipio ; ;
. P Equipamento Quant. Equipamento Quant.

Acorizal Pequeno Porte | CRAS 01 - -
Chapada dos Guimarées Pequeno Porte | CRAS 01 Xgéﬂﬁgﬁ:ﬂ?g 01
Centro DIA 02
Cuiaba Grande Porte CRAS 14 CREAS 02
Unidades de 14

Acolhimento
Nossa Senhora do Livramento  Pequeno Porte | CRAS 01 -
Santo Antdnio do Leverger Pequeno Porte | CRAS 01 CREAS 01
Centro POP 01
Varzea Grande Grande Porte CRAS 04 CREAS 01
Unidades de 04

Acolhimento

Fonte: Elaboragdo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e Ac¢des e da Secretaria de
Avaliacdo e Gestao da Informacgéo, do Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Analisando a Tabela acima (3) podemos constatar que na RMVRC a grande
maioria dos municipios é de Pequeno Porte |, sendo apenas a capital do estado de
Mato Grosso, Cuiaba, e o municipio de Varzea Grande, considerados de grande porte.
Nos seis municipios existem unidades do CRAS, totalizando 22 CRAS em toda a
RMVRC. Verificamos a existéncia de unidades do CREAS nas cidades de Cuiaba,
Véarzea Grande e Santo Antonio do Leverger e, de unidades de acolhimento para
criangas, idosos e para as mulheres vitimas de violéncia doméstica em Chapada dos

Guimarées, Cuiaba e Varzea Grandel4.

13 Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS); Centros de Convivéncia; Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS); Centros de Referéncia Especializados para Pessoas em
Situacdo de Rua (Centros POP); Unidades de Acolhimento; e Centros-Dia

14 Atualmente, Mato Grosso conta com 178 CRAS, 45 CREAS e 132 Unidades de Acolhimento.
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Para efeitos de caracterizacdo do porte dos municipios, a PNAS os classifica
em cinco grandes grupos: Pequeno |, com populacéo até 20 mil habitantes; Pequeno
[I, com populagédo entre 20.001 e 50 mil habitantes; Médio, com populacdo entre
50.001 e 100 mil habitantes; Grande, com populacdo entre 100.001 e 900.000
habitantes; Metropole, com populacdo superior a 900 mil habitantes. Essa
classificacdo permite a distribuicdo das acdes de PSB a todos 0s municipios e as de
PSE, principalmente, entre os municipios de Portes Médio, Grande e Metropole.

A especificacdo dos niveis de gestao, baseada na complexidade e porte, bem
como na determinacdo das responsabilidades, através da organizacdo e
padronizacdo das bases operacionais, efetiva a centralidade do SUAS como o0 modelo
de gestao estabelecido pela PNAS. Conforme Boschetti,

[como] sistema que operacionaliza os principios da Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS), o SUAS materializa principios e diretrizes
previstos na Lei Organica da Assisténcia Social em suas orientacdes centrais
e estabelece um sistema em seu sentido mais estrito, ou seja, como estrutura
organizada com base em um conjunto de servicos socioassistenciais inter-

relacionaveis e agrupados por caracteristicas de proximidade, e em
diferentes tipos de protec¢éo social (BOSCHETTI, 2005, p.12).

Como detalhado no capitulo anterior, no SUAS 0s servigos socioassistenciais
estdo relacionados as a¢fes continuadas voltadas ao atendimento das necessidades
basicas da populacao, cuja organizacéo € realizada de acordo com o respectivo nivel
de complexidade, podendo ser Protecdo Social Basica ou Especial. Considerando
essa organizacao, o trabalho profissional realizado nesses niveis de Protecéo requer,
inicialmente, identificar o perfil da populacdo atendida e a natureza da violacdo dos
direitos e a condicdo dos vinculos familiares, caso esses estejam rompidos ou néo,
identificados em cada municipio. Nesse sentido, a Tabela 4 retrata, brevemente, como
o perfil populacional e a relagdo com os beneficios de transferéncia monetaria é

apresentada nos Relatérios de Programas e A¢Ges do Ministério da Cidadania:
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Tabela 4 — Perfil populacional e a relacdo com os beneficios de transferéncia monetaria

Familias o
Municipio Cadastradas Extrema  Beneficiarias Benecl;g:lglr;ocs(as)
CADUnico pobreza do PBF

Acorizal 1.794 845 791 (14,82%) 211 individuos
Chapada dos Guimaraes 3.619 1.549 1.633 (8,39%) 531 individuos
Cuiaba 91.543 16.921 23.699 (3,82%) 16.396 individuos
Nossa Senhora do Livramento 2.614 1.116 1.106 (8,44%) 561 individuos
Santo Anténio do Leverger 3.745 1.161 1.435 (8,45 %) 508 individuos
Varzea Grande 55.830 18.179 18.074 (6,29%)  9.272 individuos

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatérios de Programas e A¢des e da Secretaria de
Avaliacdo e Gestao da Informagéo, do Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Observando as informagOes contidas na Tabela 4, verificamos que,
considerando o comparativo entre a populacédo total dos municipios da RMVRC,
somando os beneficiarios do PBF e do BPC, consta-se que 0s municipios de Acorizal,
Chapada dos Guimarées, Nossa Senhora do Livramento e Santo Antonio do Leverger,
ou seja, a grande maioria, depende e utiliza dos recursos financeiros advindos dos
beneficios de transferéncia monetaria para o custeio das suas despesas pessoais.

Os beneficios e programas de transferéncia monetarias tém sido apresentados
como uma das garantias da Protecdo Social do SUAS, cabendo a estes materializar
a seguranca de sobrevivéncia e de rendimento prevista na Politica Nacional de
Assisténcia Social. Dessa forma, direito dos individuos e familias que estdo em
situacao de “risco” e “vulnerabilidade social”’, enquanto dever do Estado.

Nesse sentido, temos os beneficios de carater continuado e esporadico, como
o Beneficio de Prestacdo Continuada e os beneficios eventuais; além dos programas
de transferéncia monetaria como o Programa Bolsa Familia (PBF), que figura como
principal programa de “combate” a pobreza e a desigualdade social no Sistema de
Protecdo Social brasileiro, atuando por meio ao acesso aos servicos sociais basicos,
na forma de condicionalidades. Cabendo aos técnicos das equipes de referéncia dos
CRAS e dos CREAS, sempre que necessario, o acompanhamento dos beneficiarios
do BPC e de suas familias.

Contando com perfil e atribuicdes generalistas, as equipes de referéncia sédo
compostas por profissionais constantes do rol de profissbes enumeradas na NOB-

RH/SUAS, de acordo com o porte do municipio (Quadros 8 e 9):



102

Quadro 8 — Equipe de Referéncia do CRAS conforme porte do municipio

Pequeno Porte |

Até 2.500 familias
referenciadas

02 técnicos de nivel superior,
sendo:

01 profissional assistente social,
01 profissional, preferencialmente,
psicologo.

02 técnicos de nivel médio

Fonte: Brasil (2016c).

Pequeno Porte Il

Até 3.500 familias referenciadas

03 técnicos de nivel
sendo:

02 profissionais assistente social;
01 profissional, preferencialmente,
psicologo.

03 técnicos de nivel médio

superior,

Grande Porte, Metrépole
e Distrito Federal

A cada 5.000 familias
referenciadas

04 técnicos de nivel
superior, sendo:

02 profissionais assistente
social;

01 profissional psicélogo;
01 profissional que compde
0 SUAS.

04 técnicos de nivel médio

Quadro 9 — Equipe de Referéncia do CREAS conforme porte do municipio

Municipios

Equipe de Referéncia

01 coordenador

01 assistente social

01 psicélogo

Em gestéo inicial e basica

01 advogado

Capacidade de
Atendimento

50
pessoas/individuos

02 profissionais de nivel superior ou médio
(abordagem dos usuérios)

01 auxiliar administrativo

01 coordenador

02 assistentes sociais

Em gestédo plena e estados
com servigos regionais

02 psicélogos

01 advogado

80
pessoas/individuos

04 profissionais de nivel superior ou médio
(abordagem dos usuarios)

02 auxiliares administrativos

Fonte: Brasil (2016c).

De um modo geral, a NOB-RH/SUAS?'® define as categorias profissionais de

nivel superior que devem compor as equipes de referéncia dos servicos da Protecéo

15 Em consonancia com a Resolucdo n° 109, de 11 de novembro de 2009, que apresenta a Tipificagdo
Nacional de Servigcos Socioassistenciais, tem-se que a oferta dos servi¢cos socioassistenciais deve se
dar por meio do “trabalho social” desenvolvido de maneira interdisciplinar por uma equipe técnica de
referéncia, composta por técnicos de nivel superior (assistentes sociais, psicologos, advogados,
pedagogos, socidlogos, entre outros profissionais) e também por profissionais de nivel médio
(orientadores sociais, educadores/cuidadores), conforme regulacdo no ambito do SUAS.
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Social Basica e Especial, sendo obrigatério a presente de assistentes sociais (PSB,
PSE), psicélogos (PSB, PSE) e advogados (PSE de média complexidade).

No ambito dessa atuagao, considera-se competéncia profissional o ato de
assumir responsabilidades frente a situacdes de trabalho complexas, o que exige um
conjunto de conhecimentos e habilidades profissionais. Porém, mais do que isto,
exige-se também um posicionamento a partir de valores e atitudes éticas, uma vez
gue se impde a trabalhadores e trabalhadoras do SUAS superar a atuagcdo como
simples executores de programas para a de viabilizadores de direitos sociais. Como
parte da equipe de referéncia dos servicos socioassistenciais possuem uma posi¢ao
fundamental nas relacdes institucionais, sobretudo, no atendimento direto do usuario
e usuéria.

O que se pode observar € que 0s municipios que compdem a RMVRC contam
com profissionais de nivel superior constantes do rol de profissdes enumeradas na
NOB-RH/SUAS, segundo o porte do municipio e os servicos da Protecdo Social

Béasica e Especial (Tabela 5):

Tabela 5 — Profissionais de nivel superior gue compdem as equipes de referéncia dos servigos
da Protecdo Social Basica e Especial na RMVRC

Municigio Pt e
Assistente Social Psic6logo Advogado Pedagogo
Acorizal Pequeno | 4 2 - -
Chapada dos Guimaraes Pequeno | 4 3 - 1
Cuiabé Grande Porte 46 31 6 19
Nossa Senhora do Livramento  Pequeno | 5 2 - 2
Santo Anténio do Leverger Pequeno | 4 3 - 1
Varzea Grande Grande Porte 26 14 3 5

Fonte: Elaboracgéo propria (2020) a partir de dados, bases e resultados do Censo SUAS 2019 (BRASIL,
2020a) e de Relatdrios da Vigilancia Socioassistencial da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, do
Ministério da Cidadania (SNAS/MC).

Além desses profissionais, a NOB-RH/SUAS prevé que as equipes de
referéncia contem ainda com profissionais de nivel médio na funcdo de: agente

administrativo, apoio administrativo, cuidador social, orientador social do Servi¢o de
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Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), facilitador de oficinas, operador e
cadastrador do CadUnico e do Programa Bolsa Familia.

Desde o processo de implantagcdo do SUAS, a gestdo do trabalho ganhou
grande importancia, em contraste com 0s anos em que foi tratada de maneira
marginalizada, sendo tocada por profissionais advindos de outras areas, como saude
e educacéo. Isto é posto também porque

[...] o cenario da gestdo do trabalho na assisténcia social €, em parte,
justificado pela forma como as politicas publicas foram implementadas no
Brasil, especialmente pela incidéncia da programatica neoliberal na década
de 1990, resultando em restricdo de direitos e reducdo da presenca estatal,
além do mero descolamento de responsabilidades entre as esferas de

governo, levando a uma espécie de pragmatismo federalista SILVEIRA, 2011,
p. 15).

Mas, ao menos de forma normativa, através da Norma Operacional Basica de
Recursos Humanos do Sistema Unico da Assisténcia Social (NOB-RH/SUAS), este
cenario comecou a ser alterado. Foi com a efetivacdo da NOB-RH/SUAS que se
efetivou

[...] a possibilidade da superacg&o das préaticas e concepcdes que associam a
assisténcia social ao campo do improviso, do voluntariado e da
desprofissionalizacdo, aponta-se também os desafios por seu conteldo [se

contrapor] a légica politico-econdmica da flexibilizacdo e precarizacdo dos
vinculos empregaticios (SILVEIRA, 2011, p. 12).

A partir de sua implantacdo foi possivel viabilizar a normatizacdo, a
organizacdo, a racionalizacdo e a padronizacdo dos servicos socioassistenciais,
firmando parametros técnicos e de profissionalizagdo em sua execucédo, na tentativa
de superar a concepc¢ao assistencialista, pautada no patrimonialismo e na caridade
(FERREIRA, 2011).

De um modo geral, a proposta contida na NOB-RH/SUAS prop0e efetivar uma
atuacao interdisciplinar por parte das equipes de referéncia, visando contemplar
conhecimentos diferenciados no atendimento as demandas de usuarios e usuarias.
Os principios e diretrizes contidos na NOB-RH/SUAS tém por finalidade primordial
“estabelecer parametros gerais para a gestédo do trabalho a ser implementada na area
da Assisténcia Social, englobando todos os trabalhadores do SUAS, érgéos gestores
e executores de acgles, servicos, programas, projetos e beneficios da Assisténcia
Social [...]” (NOB-RH/SUAS, 2011, p. 13).

Vale destacar ainda a VIII Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, ocorrida

em 2011, com o tema Consolidar o SUAS e Valorizar seus Trabalhadores, momento
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gue foi pautado na agenda nacional o trabalho e os trabalhadores e trabalhadoras do
SUAS. Essa discussdo caminha com a implantacédo de novos equipamentos publicos
de referéncia para atendimento a populagdo, o que demanda a contratacdo de
trabalhadores e trabalhadoras qualificados. Estes e estas, com seus saberes técnicos,
potencializam 0s processos materiais e imateriais para o enfrentamento das
manifestacfes da “questéo social”, dentre essas a violéncia e violagcéo de direitos.
N&o ha como negar que a aprovacao, em 2006, da NOB-RH/SUAS significou
um avango importante para a gestéo de trabalho, apontando conceitos sobre a gestao
do trabalho; composicdo das equipes de referéncia; principios éticos para
trabalhadores e trabalhadoras; diretrizes da Politica Nacional de Capacitacdo (PNC)
e do Planos de Carreira, Cargos e Salarios (PCCS); cofinanciamento da gestao do
trabalho; controle social da gestdao do trabalho no como algo fundamental; e

responsabilidades e atribuicdes dos gestores em cada esfera de governo (Figura 1):
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Figura 1 — Responsabilidades e atribuicbes quanto a gestao do trabalho

Dotar a gestdo de uma
institucionalidade responsavel, do
ponto de vista operacional,
administrativo e técnico-politico,
criando os meios para efetivar a
Politica de Assisténcia Social.

Destinar  recursos financeiros
para a area, compor os quadros
do trabalho especificos e
qualificados por meio da
realizacéo de concursos publicos.

Contratar e manter o quadro de
pessoal necessario a execucao
da gestdo e dos servigos
socioassistenciais.

v

Instituir e designar, em sua
estrutura administrativa, setor e
equipe responsavel pela gestédo
do trabalho no SUAS.

Elaborar um diagnéstico da
situacdo de gestdo do trabalho
existente em sua éarea de
atuacéo.

Manter e alimentar o Cadastro
Nacional dos Trabalhadores do
SUAS, de modo a viabilizar o
diagnoéstico,  planejamento e
avaliagdo das condicdes da area
de gestdo do trabalho para a
realizagéo dos servigos
socioassistenciais, bem como seu
controle social.

Vv

Elaborar quadro de necessidades
de trabalhadores para a
implementagdo do respectivo
Plano Municipal de Assisténcia
Social para a manutencdo da
estrutura gestora do SUAS.

Estabelecer plano de ingresso de
trabalhadores e a substituicdo
dos profissionais terceirizados.

Realizar concurso publico para
contratar e manter o quadro de
pessoal necessario a execugdo
da gestao dos servigos
socioassistenciais, observadas as
normas legais vigentes.

Vv

Oferecer condi¢cbes adequadas
de trabalho quanto ao espacgo
fisico, material de consumo e
permanente.

Implementar normas e protocolos
especificos, para garantir a
qualidade de vida e seguranca
aos trabalhadores do SUAS na
prestagao dos servigos
socioassistenciais.

Elaborar e implementar, junto aos
dirigentes de 6rgéos da estrutura
gestora municipal do SUAS e
coordenadores  dos  servigos
socioassistenciais, um  Plano
Municipal de Capacitagdo para os
trabalhadores [...].

v

Garantir, em seu ambito, o
cofinanciamento para a
implementagdo da gestdo do
trabalho para o] SUAS,
especialmente para a
implementacédo de PCCS e para a
capacitacdo dos trabalhadores,
necessarios a implementacéo da
politica de assisténcia social.

Fonte: Brasil (2007).

A realidade é que grande parte dos municipios esta longe de organizar sua

gestao do trabalho. Muitos destes até 0 momento sequer conseguiu garantir melhores

condicbes de trabalho e a realizacdo de concurso publico para ingresso de

trabalhadores e trabalhadoras; tampouco, conseguiu fomentar o trabalho

interdisciplinar e a participacdo ativa de usuérios e usuarias, sobretudo, no
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atendimento de suas demandas e na construcdo do proprio sentido da Politica de
Assisténcia Social. Realidade essa também presente nos municipios da RMVRC,

quando observado o tipo de vinculo de trabalho na Regido (Tabela 6):

Tabela 6 — Tipo de vinculo dos trabalhadores e trabalhadoras do SUAS na RMVRC

Tipo de Vinculo

Municipio Estatutario Celetista Comissionados Outros  Total
Acorizal 05 00 04 13 22
Chapada dos Guimarées 08 07 06 13 34
Cuiaba 360 00 57 393 810
Nossa Senhora do Livramento 13 04 11 03 31
Santo Antdnio do Leverger 18 00 14 32 64
Varzea Grande 96 70 54 125 345

Fonte: Elaboracéo Prépria (2020) a partir dos Dados CENSO-SUAS 2019 (BRASIL, 2020a) Relatérios
da Vigilancia Socioassistencial da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, do Ministério da Cidadania
(SNAS/MC).

O que se registra na Tabela 6 é que a estruturacdo de um quadro efetivo de
profissionais para gerir os 6rgaos e equipamentos do SUAS é uma realidade ainda
muito distante, visto que, ao menos em ambito municipal, ha um consideravel nimero
de profissionais com vinculos precarizados, submetidos a alto nivel de rotatividade,
que interferem diretamente na qualidade da oferta dos servicos e beneficios
socioassistenciais.

Raichelis (2010) reforca esses dados quando afirma que da mesma forma que
se expandem as possibilidades de atuacdo dos(as) profissionais da area social,
estes(as) também se deparam com a precarizacdo das relacdes de trabalho, o que,
entre tantas outras perdas, acarreta a restricdo da sua autonomia. No ambito do
Servico Social,

[a] implantacdo do SUAS e sua rapida expansao por todo o territorio nacional
vem ampliando consideravelmente o mercado de trabalho para os assistentes
sociais e demais profissionais atuantes nessa &rea. A0 mesmo tempo e no

mesmo processo, contraditoriamente, aprofundam a precarizacdo das
condicdes em que este trabalho se realiza [...] (RAICHELIS, 2010, p. 751).

Nessa perspectiva, acrescenta-se que o avango e consolidacdo da Politica de
Assisténcia Social implica que trabalhadores e trabalhadoras alcancem sua dignidade
no trabalho, superando a precariza¢ao, em diferentes nuances nas metamorfoses do

mundo do trabalho. No tocante ao trabalho, Couto et al. (2012, p. 57) relatam que
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[...] a questéo dos recursos humanos é um desafio para toda a administracéo
publica, mas assume caracteristicas especificas na Assisténcia Social, pela
sua tradicdo de ndo-politica, sustentada em estruturas institucionais
improvisadas e reduzido investimento na formacdo de equipes profissionais
permanentes e qualificadas para efetivar acbes que rompam com a
subalternidade que historicamente marcou o trabalho dessa area.

Silveira (2011, p. 21) faz criticas contundentes a precarizacdo do trabalho
vivenciada pelos profissionais do SUAS, quando afirma que
E possivel identificar que a grande maioria dos estados apresenta um ndmero
insuficiente de técnicos em suas estruturas administrativas para o
desempenho de suas funcdes, sobretudo no apoio aos municipios. Em
relagdo aos municipios confirma-se a tendéncia de alta rotatividade, a
precarizacdo dos vinculos, o despreparo para o desempenho de funcdes,
exercicio ilegal, entre outros. Tais aspectos desafiam a construgdo de
estratégias que transcendam a responsabilidade do o6rgdo gestor,
demandando articulagbes com outras organizacbes e entidades
representativas, e adogcdo de mecanismos indutores como o0 repasse

condicionado a patamares progressivos de estruturacdo da gestdo do
trabalho que regra o poder publico e as entidades vinculadas.

Nesse sentido, Raichelis (2010) coloca que a Politica de Assisténcia Social
encontra muitas dificuldades, tendo em vista o seu histérico marcado pela
desprofissionalizacdo, através do qual as praticas patrimonialistas e clientelistas
sempre se fizeram presentes e permeadas pela cultura do primeiro-damismo. Ainda
que, nos ultimos anos, a educagdo permanente e a formacdo continuada tenham
assumido papel central na gestdo do trabalho no ambito do SUAS, estabelecendo
parametros e instrumentos para o aprimoramento da qualidade dos servicos
socioassistenciais — com base na construcdo de processos interventivos que
promovam o protagonismo dos usudrios —, e o fortalecimento da pratica democratica
e da cultura de direitos.

Aliada a essa questdo, surgem o0s municipios que, sendo de pequeno porte,
possuem estruturas de gestdo mais frageis e, por vezes, contam com um quadro de
recursos humanos reduzidos que se alia a baixa qualificacdo dos(as) profissionais que
o compde. Um exemplo é quando analisamos a escolaridade de trabalhadores e
trabalhadoras do SUAS na RMVRC (Tabela 7):



Tabela 7 — Escolaridade de trabalhadores e trabalhadoras do SUAS na RMVRC

Escolaridade

Municipio Fundamental Médio Superior
Acorizal - 10 12
Chapada dos Guimaraes 04 14 16
Cuiaba 42 347 421
Nossa Senhora do Livramento - 14 17
Santo Anténio do Leverger 03 34 27
Varzea Grande 25 141 179
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Total
22
34

810
31
64

345

Fonte: Elaboragéo propria (2020) a partir de dados, bases e resultados do Censo SUAS 2019 (BRASIL,
2020a) e de Relatérios da Vigilancia Socioassistencial da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, do

Ministério da Cidadania (SNAS/MC).

E quando analisado comparativamente, identificamos que os municipios que

compdem a RMVRC, quando ndo superam, tem numeros bem proximos entre

profissionais de nivel superior e demais trabalhadores e trabalhadoras com nivel

fundamental e médio, conforme detalhado no Grafico a seguir (Grafico 3):

Gréfico 3 — Distribuicdo dos profissionais que atuam no SUAS da RMVRC por nivel de

formacéao
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Fonte: Elaboragéo propria (2020) a partir de dados, bases e resultados do Censo SUAS 2019 (BRASIL,
2020a) e de Relatdrios da Vigilancia Socioassistencial da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, do

Ministério da Cidadania (SNAS/MC).
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O resultado do cenario tracado até aqui € o esvaziamento do contetdo das
profissdes, em seus processos de construcao histérica, politica e social, bem como
em torno de suas atribuicdes privativas. E sob essas condigdes que o trabalho
interdisciplinar € substituido por uma espécie do “trabalho social”’, em que os(as)
profissionais sdo identificados(as) da mesma forma e desempenham as mesmas
fungdes “protetivas” junto as familias.

O fato é que tem sido atribuida certa generalidade ao termo “trabalho social”,
esvaziando o conteudo e as especificidades de cada profissédo, em especial, quando
consideramos as condicdes de provimento e que as metodologias, orientacbes
técnicas a serem adotados pelas equipes técnicas na realizacéo do trabalho em todos
0S servigcos socioassistenciais sédo padronizadas por meio de normas e devem ser
aplicadas da mesma forma em todos os municipios brasileiros.

Nesse sentido, como relata Silveira Junior (2016, p. 204), a metodologia do
“trabalho social” € “personalizada”, com o objetivo de atender a determinadas
especificidades, dentre estas o discurso do “empoderamento” das familias, que tem
sido apropriado como processo e resultado desse “trabalho social”. E no
desenvolvimento deste tem sido demandado um profissional, cujo perfil retna “[...]
qualificacles, destrezas e habilidades que vao além de formacéo profissional técnica
convencional, setorial e unidimensional [...]", estando apto a desenvolver relacfes de
referéncia e também vinculos psicoemocionais (SILVEIRA JUNIOR, 2016, p. 210).

Ao trabalhador e a trabalhadora do SUAS cabe a responsabilidade pelo
provimento dos servicos e beneficios socioassistenciais, mesmo sem contar com as
condicBes objetivas necessarias a sua realizacdo e concessdo. Para agravar, o
direcionamento politico, tedrico e metodologico do “trabalho social” com familias,
individualiza as expressdes da “questao social”’, responsabilizando a familia por sua
situacdo de pobreza. Além de eximir o Estado até mesmo de garantir 0s servicos e
beneficios socioassistenciais, uma vez que a familia € a Unica responsavel por sua
condicao.

Sob esse direcionamento, fica explicito a influéncia do conservadorismo no
“trabalho social”, sobretudo, assistentes sociais, quando se recupera uma atuacao
orientada em manuais e aprisionada ao viés psicologizante e a convicgdes religiosas,
moralistas e preconceituosas. Nesse sentido, a reducéo de direitos e politicas sociais
e o “trabalho social” sob a influéncia do conservadorismo, endossam o coro: da

despolitizacdo da pobreza; da submissdo das familias a critérios de elegibilidade e
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condicionalidades; da negacdo da participacdo de usuarios e das contradicdes

existentes nas relacbes familiares; da defesa das relacdes hierarquizadas. Essas

condi¢cbes se apresentam em um contexto que,
[...] sob as racionalidades técnico-politicas e administrativas, proprias da
contrarreforma do Estado brasileiro, teceram-se condi¢des para o exercicio
profissional com fortes tendéncias de precarizacdo e de alienacéo
profissional. No atual contexto histérico regressivo para os direitos dos
trabalhadores, a barbarie social, através de mediacdes especificas, reproduz
no ambito institucional do trabalho profissional condicdes limitadas para a
autonomia tedrico-metodoldgica, técnica e politica do exercicio profissional.
Isto significa afirmar o necesséario debate que problematiza os tracos
singulares de autonomia relativa da profissdo no quadro de correlacdo de

forcas dos dias presentes (ALENCAR; GRANEMANN, 2009, p. 167, grifos
Noss0s).

7z

Esse é o contexto que se desenvolve o trabalho profissional no SUAS,
agravado pela persistente precarizacdo das condi¢cdes de trabalho; inexpressivos
investimentos na rede de servico socioassistenciais; equipamentos sociais
insuficientes; precarizacao do trabalho; controle gerencial; dentre outros. E sob essas
condicdes, a atuacdo da equipe de referéncia tende, além de negar a identidade
profissional, estabelecer uma confusdo sobre os papeis e limites da
interdisciplinaridade, o que se agrava pela falta de investimentos na valorizacdo de
trabalhadores e trabalhadoras e no combate a precarizacdo do trabalho. Mesmo
sendo estas responsabilidades e atribuicbes que embasam a gestéo do trabalho no
SUAS; matéria privilegiada na NOB-SUAS/2012; e meta a ser cumprida pelos

municipios no Pacto de Aprimoramento.

4.3 “ATE NA OREIA™S: o repasse dos recursos do IGDSUAS pelo Governo Federal
para os Municipios da RMVRC

O IGDSUAS é um indice que mensura o desempenho da gestdo, avalia a
qualidade da gestédo descentralizada dos servi¢os, programas, projetos e beneficios
socioassistenciais no ambito dos municipios, Distrito Federal e estados, bem como
visa garantir a articulagéo intersetorial. A sua materializacéo se da através do repasse

de valor de apoio financeiro, a ser utilizado no aprimoramento da gestdo nos

16 “Até na oréia” € um termo do linguajar cuiabano, que equivale a: repleto, cheio, demais (CUIABA,
2020a).
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municipios e estados brasileiros. Se divide em: IGDSUAS-M, transferidos aos
municipios e ao Distrito Federal; e o IGDSUAS-E transferido aos estados.

Os recursos do IGDSUAS séo destinados para serem aplicados na gestao,
organizacdo da rede de servicos socioassistenciais e monitoramento do SUAS. A
implantacdo e utilizacdo do sistema de avaliacio e monitoramento,
contraditoriamente, responde a demandas de enfrentamentos de desafios para o
avanco progressista da PNAS, o que € absolutamente legitimo e também assume uma
direcdo que visa a melhoria de indicadores meramente quantitativos (SILVA, 2020).

E o Censo SUAS €& um mecanismo utilizado para acompanhar o
desenvolvimento dos equipamentos publicos da rede socioassistencial, com a
finalidade de conhecer a realidade e oportunizar melhorias nos servigos e beneficios,
bem como  estabelecer uma = comparacao, ressaltando a  logica
produtivista/quantitativa que se centra no mensurar os resultados para garantia de
repasses de recursos federais, como € o caso do IGDSUAS (SILVA, 2020).

Sintetizamos abaixo, em Tabelas, as informac¢des coletadas e os indices de
avaliacao utilizados pelo governo federal para o repasse no periodo dos valores
destinados a serem utilizados no aprimoramento da gestdo do SUAS nos municipios
que integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba e no Estado de Mato
Grosso, referente ao periodo de 2012 a 2019 (Tabela 8):

Tabela 8 — IGDSUAS no municipio de Acorizal (2012-2019)

Municipio: Acorizal

Ano ID CRAS Médio Execucdo Financeira IGD-M Valor Repassado IGDSUAS (R$)
2012 0,83 0,81 0,83 18.276,16
2013 0,83 0,97 0,86 13.899,18
2014 0,83 1,00 0,87 8.171,99
2015 0,83 1,00 0,87 14.956,53
2016 0,83 1,00 0,86 4.342,24
2017 0,83 0,97 0,86 23.644,18
2018 0,83 0,97 0,86 19.585,52
2019 0,83 1,00 0,86 3.674,61

Fonte: Elaboracgéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avaliagéo
e Gestao da Informacgéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).
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A Tabela 8, de acordo com as informacfGes apresentadas e levando em
consideracédo o IDCRAS, a execucao financeira e o IGD-M obtido pelo Municipio de
Acorizal no periodo de 2012 a 2019, constatamos que 0 municipio apresenta 6timo
resultado, mantendo quase que o mesmo percentual durante todo o periodo, mas
também identificamos diferencas significativas nos valores do IGDSUAS repassados
ao municipio no periodo. O que nao foi possivel esclarecer, devido a falta de estudos
que abordem esse objeto e pela dificuldade de acesso ao setor de apoio orcamentério
e financeiro do Ministério da Cidadania. A seguir, o detalhamento do IGDSUAS em
cada municipio da RMVRC (Tabelas 9 a 13) no periodo entre 2012 e 2019:

Tabela 9 — IGDSUAS no municipio de Chapada dos Guimaraes (2012-2019)

Municipio: Chapada dos Guimaraes
Valor Repassado

Ano ID CRAS Médio Execucdo Financeira IGD-M IGDSUAS (RS)
2012 0,83 1,00 0,87 25.836,53
2013 0,67 1,00 0,73 23.109,66
2014 0,83 1,00 0,87 12.652,06
2015 0,83 0,14 0,69 2.067,58
2016 0,83 1,00 0,86 30.011,80
2017 - - - 35.459,52
2018 0,67 1,00 0,73 0,00
2019 0,83 1,00 0,86 0,00

Fonte: Elaboracao prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avaliagdo
e Gestéo da Informagédo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

A Tabela 9 — considerando as informacfes apresentadas: o indice alcancado
no IDCRAS; a execucao financeira; e o IGD-M obtido pelo municipio de Cuiaba no
periodo de 2012 a 2019 —, retrata que a execucdao financeira e o IGD-M obtido pelo
municipio de Chapada dos Guimardes, no periodo entre 2012 e 2019, nao
apresentaram resultados satisfatérios, o que resultou na suspensédo do repasse de
recursos do IGDSUAS nos anos de 2018 e 2019.
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Tabela 10 — IGDSUAS no municipio de Cuiaba (2012-2019)

Municipio: Cuiaba

Ano ID CRAS Médio Execucdo Financeira IGD-M Valor Repassado IGDSUAS (R$)

2012 0,41 0,90 0,51 131.277,30
2013 0,60 0,84 0,65 110.195,64
2014 0,62 0,79 0,65 72.535,37
2015 0,55 1,00 0,64 81.850,48
2016 0,78 1,00 0,82 95.751,65
2017 0,60 0,84 0,65 210.729,64
2018 0,60 0,84 0,65 229.039,92
2019 0,78 1,00 0,82 64.780,08

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e Agdes. Secretaria de Avaliag&o
e Gestéo da Informagéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Os registros na Tabela 10 — com informacdes sobre o indice alcancado no
IDCRAS, a execucéo financeira e o IGD-M obtido pelo municipio de Cuiab& no periodo
de 2012 a 2019 —, apontam que o municipio mantém bom coeficiente durante todo o

periodo analisado, garantindo, assim, o repasse dos valores do IGDSUAS.

Tabela 11 — IGDSUAS no municipio de Nossa Senhora do Livramento (2012-2019)

Municipio: Nossa Senhora do Livramento

Ano ID CRAS Médio Execucgdao Financeira IGD-M Valor Repassado IGDSUAS (R$)

2012 0,83 0,80 0,83 37.604,06
2013 1.00 0,96 0,99 29.207,16
2014 0,67 1.00 0,73 16.756,23
2015 0,50 1,00 0,60 14.610,00
2016 0,83 0,76 0,82 13.919,55
2017 1.00 0,96 0,99 34.155,60
2018 1.00 0,96 0,99 0,00

2019 0,83 0,76 0,82 0,00

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avalia¢@o
e Gestao da Informacgéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Observando a Tabela 11, de acordo com as informacdes apresentadas sobre
0 IDCRAS, a execucéo financeira e o IGD-M obtido pelo municipio de Nossa Senhora

do Livramento no periodo de 2012 a 2019, constatamos que apesar do municipio ter
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obtido resultados satisfatérios nos indices, teve recursos suspensos, nao recebendo
repasses do IGDSUAS nos anos de 2018 e 2019.

Nesse caso, cabe esclarecer que o Fundo Nacional de Assisténcia Social
(FNAS) condiciona o repasse dos recursos limitado ao exercicio financeiro vigente —
conforme a disponibilidade financeira —, aos entes federativos que estiverem com
menor indice de pagamento nas contas dos respectivos Fundos de Assisténcia Social,
observando os saldos individualizados dos programas, projetos e dos blocos de
financiamento da Protecdo Social Basica e Especial e da gestdo do SUAS.

Tabela 12 — IGDSUAS no municipio de Santo Antbénio do Leverger (2012-2019)

Municipio: Santo Ant6nio de Leverger

Ano ID CRAS Médio Execucéo Financeira IGD-M Valor Repassado IGDSUAS (R$)
2012 0,83 0,91 0,85 33.247,94

2013 0,83 0 0,67 25.107,78

2014 0,83 0,97 0,86 13.387,24

2015 0,83 1,00 0,87 14.103,96

2016 0,83 1,00 0,86 25.085,00

2017 0,83 0 0,67 43.123,86

2018 0,83 0 0,67 24.826,80

2019 0,83 1,00 0,86 0,00

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avaliacéo
e Gestéo da Informagéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

Os dados apresentados na Tabela 12, considerando o IDCRAS, a execucao
financeira e o IGD-M obtido pelo municipio de Santo Antonio do Leverger no periodo
de 2012 a 2019, revelam que o municipio ndo obteve resultados satisfatérios nos
indices, tendo recursos suspensos, nao recebendo repasses do IGDSUAS no ano de
20109.
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Tabela 13 — IGDSUAS no Municipio de Varzea Grande (2012-2019)

Municipio: Varzea Grande

Ano ID CRAS Médio Execucdo Financeira IGD-M Valor Repassado IGDSUAS (R$)

2012 0,54 0,73 0,58 37.604,06
2013 0,50 0,76 0,55 63.590,58
2014 0,63 1.00 0,70 39.904,72
2015 0,63 1,00 0,70 34.384,70
2016 0,62 0,57 0,61 79.028,35
2017 0,50 0,76 0,55 95.449,68
2018 0,50 0,76 0,55 68.393,58
2019 0,62 0,57 0,61 0,00

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avaliag&@o
e Gestéo da Informagéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).

De acordo com os dados apresentados na Tabela 13, considerando o IDCRAS,
a execucao financeira e o IGD-M obtido pelo municipio de Varzea Grande no periodo
de 2012 a 2019, constatamos que o municipio ndo obteve resultados satisfatorios nos
indices, tendo recursos suspensos, hdo recebendo repasses do IGDSUAS no
exercicio de 2019. E a partir desses dados é importante evidenciar que dos seis
municipios da RMVRC, Varzea Grande é o que apresentou os menores coeficientes
na avaliacdo. Reportando ao estado de Mato Grosso, a Tabela 14 apresenta as

informacdes relativas ao IGDSUAS no periodo entre 2012-2019:

Tabela 14 — IGDSUAS no estado de Mato Grosso (2012-2019)

Ano ID CRAS Médio Execucdo Financeira IGD-E Valor Repassado IGDSUAS (R$)

2012 0,67 0,75 0,69 4.149.729,45
2013 0,69 0,78 0,71 3.246.470,58
2014 0,70 0,83 0,73 6.713.955,48
2015 0,75 0,92 0,78 2.282.169,31
2016 0,76 0,89 0,79 2.915.041,33
2017 - B B 5.205.970,71
2018 - - a 2.805.695,67
2019 0,76 0,89 0,79 2.071.664,79

Fonte: Elaboragéo prépria (2020), a partir de Relatorios de Programas e A¢des. Secretaria de Avaliac&@o
e Gestéo da Informacéo. Ministério da Cidadania (SAGI/MC).
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Na Tabela 14 constam os resultados obtidos pelo estado de Mato Grosso,
considerando o IDCRAS, a execucdo financeira e o IGD-E, no periodo entre 2012 e
2019, excluindo os anos de 2017 e 2018, quando o estado n&o foi avaliado. Apesar
de ndo ter sido submetido a avaliacdo, Mato Grosso ndo teve 0S recursos suspensos,
apenas a reducéo dos valores do IGDSUAS repassados nos exercicios de 2017, 2018
e 2019.

De Acordo com Silva (2020), os sistemas de avaliacdo tém sido consolidados
na perspectiva da moderniza¢ao da gestao, introduzindo formas de controle de metas,
acOes e dados que focando nos resultados quantitativos. Ainda segundo a autora, ndo
podemos minimizar a importancia de pesquisas, diagnosticos e levantamentos de
dados e dos processos avaliativos e de monitoramento, no campo da politica social,
desde que este subsidie conhecimento efetivo da realidade onde o0s servigos
socioassistenciais da assisténcia social vao incidir e quando desvelam as reais
demandas dos usuarios. Mas, contraditoriamente, o que se tem constatado € que esse
modus operandi hipertrofia a focalizag&o, tendenciando para uma acao cada vez mais
segmentada e segregada.

A aprovacéo e execuc¢ao da EC n° 95/2016 e da Portaria n® 2.362/2019, tem se
traduzido em progressiva retirada do financiamento federal da Politica de Assisténcia
Social, para os entes subnacionais, com reducdo nas parcelas e atrasos nas
transferéncias de recursos para os servi¢os continuados, da reducao dos repasses do
indice de Gestdo Descentralizada do SUAS - IGDSUAS e, a néo previsdo de recursos
do IGDSUAS no orgcamento 2020.

4.4  “BONITO PRO CE”:17 Analisando o cofinanciamento do SUAS nos Municipios
da RMVRC.

A consolidacdo de estrutura politico, normativo e institucional para a
implantagdo e implementacdo do SUAS, viabilizou um formato de gestdo com
comando Unico e descentralizacdo politico-administrativa, com a constituicdo dos

fundos nacionais, estaduais e municipais de assisténcia social que permitiu, pela via

A

17 “Bonito pré c€” é um termo do linguajar cuiabano, expressa que a atitude tomada, nao foi boa
(CUIABA, 2020a).
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do cofinanciamento federal, no momento da criacdo do SUAS expandir a rede de

servigcos socioassistenciais. Quanto ao cofinanciamento, este

[...] organiza o formato de divisdo de responsabilidades orgamentarias entre
diferentes instancias politico-administrativas, principalmente entre Unido e
municipios, € um avanco em termos de garantia de repasses de recursos do
ambito federal para o municipal. Os aspectos produtivistas, que assentam as
bases para calcular o valor dos repasses € que nos parece problematica, por
gue engessa sobremaneira a rotina e cotidiano de trabalho dos profissionais
gue atuam nos servicos socioassistenciais para da conta de contabilizar e
inserir no sistema dados que visam quantificar os atendimentos para
determinar os valores de recursos a serem recebidos do governo federal
(SILVA, 2020, p.49).

No SUAS, o cofinanciamento continua sendoum dos elos mais frageis,
sobretudo, quando consideramos a discrepancia entre 0s recursos orcamentarios
aprovados pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e o executado pelo

governo federal, conforme exemplificado no Grafico a seguir (4):

Gréfico 4 — Comparativo orcamento aprovado e executado (2017 a 2020)

2020

2019

2018

2017

2017 2018 2019 2020
2.132.745.721,00 | 1.957.442.227,00 | 1.939.058.577,00 | 1.888.119.114,00

m Orcamento executado Governo
Federal

u Orcamento aprovado pelo CNAS | 2.725.939.087,00 | 3.133.125.590,00 | 2.737.331.196,00 | 2.925.818.405,00

Fonte: Elaboracdo prépria (2020), a partir de consulta ao https://www.blognas.com/resolucoes
(BRASIL, 2020b).

E o Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) que tem por
competéncias aprovar através de Resolugbes, as propostas orgcamentarias anuais
apresentadas pela SNAS para a Politica de Assisténcia Social. Mas os valores
aprovados ndo estdo sendo contemplados em sua plenitude na Lei Orcamentaria
Anual (LOA). Como traz o Gréfico 03, em 2017 esse déficit foi de 21,76%, em 2018


https://www.blognas.com/resolucoes
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foi de 37,52%, em 2019 foi de 29,16% e em 2020, de 35,47%. E as reducdes
orcamentarias dos ultimos anos tém afetado diretamente os valores repassados para
0 aprimoramento da gestdo e execugao dos servigos, programas e projetos
cofinanciados pela Uniéo e transferidos aos estados e municipios.

E esse déficit orcamentario, além de impactar diretamente a populacao usuaria
atendida pelos servicos socioassistenciais, também tem impactado o funcionamento
do SUAS nos municipios, pois os cortes no orcamento da Politica de Assisténcia
Social na conjuntura de regressédo de direitos e de desmonte da Seguridade Social,
tem inviabilizado até mesmo o transporte necessario para a realizacéo das visitas as
familias e 0s recursos necessarios para aquisicdo de materiais e contratacdo de
recursos humanos, o que tem contribuido para precarizar ainda mais 0s servicos
ofertados a populacao e o trabalho profissional da equipe de referéncia.

Como resultado, a auséncia da universalizacdo da cobertura e o
comprometimento de prioridades por parte governo federal com a Politica de
Assisténcia Social tem prejudicado a manutencao dos servigos e acdes do SUAS e,
consequentemente, a oferta desses servigos e acfes ao publico atendido, que séo
usuarios e usuarias dessa Politica.

Quanto aos recursos oriundos do governo federal, estes sdo repassados aos
estados e municipios por contas especificas vinculadas aos seguintes Blocos de
Financiamento: Protecdo Social Basica; Protecdo Social Especial de Média
Complexidade; Protecdo Social Especial de Alta Complexidade; Gestdo do SUAS;

Gestao do Programa Bolsa Familia e do Cadastro Unico (Tabelas 15, 16 e 17):

Tabela 15 — Cofinanciamento federal na RMVRC (2012-2015)

Municipio 2012 (R$) 2013 (R9) 2014 (R9$) 2015 (R9$)
Acorizal 156.527,16 250.853,30 223.032,90 255.033,48
Chapada dos Guimarées 251.477,11 291.514,66 284.075,58 120.274,10
Cuiaba 6.582.337,66 7.063.616,13 4.336.820,49  7.789.671,37
Nossa Senhora do Livramento 279.104,85 354.404,07 233.005,83 301.732,74
Santo Antbénio do Leverger 474.255,55 512.478,62 385.242,76 269.027,49
Véarzea Grande 2.437.650,46 2.904.207,17 1.931.997,85 2.684.823,42

Fonte: Elaboragéo propria (2020), a partir de Relatdrios Financeiros de Parcelas Pagas. Sistema SUAS
Web (BRASIL, 2020c). Secretaria de Avaliacao e Gestdo da Informacéo. Ministério da Cidadania.
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Tabela 16 — Cofinanciamento federal na RMVRC (2016-2019)

Municipio 2016 (R$) 2017 (R$) 2018 (R$) 2019 (R$)
Acorizal 209.994,19 275.576,61 190.065,33 314.553,21
Chapada dos Guimaraes 330.344,19 356.503,75 87.737,90 390.553,04
Cuiaba 7.561.670,89 8.855.129,29  8.962.891,65 9.540.833,64
Nossa Senhora do Livramento 253.571,18 380.707,47 119.398,30 465.179,68
Santo Antdnio do Leverger 602.995,82 696.105,55 592.917,46 555.403,86
Véarzea Grande 3.091.556,22 3.538.214,33  2.852.583,66 2.890.316,16

Fonte: Elaboracéo prépria (2020), a partir de Relatérios Financeiros de Parcelas Pagas. Sistema SUAS
Web (BRASIL, 2020c). Secretaria de Avaliacao e Gestdo da Informac&o. Ministério da Cidadania.

Tabela 17 — Cofinanciamento federal na RMVRC (2020%)

Bloco da PSB, PSE Incremento

SR e Gestdo (R$)  COVID-19 (R$) eife] (5
Acorizal 159.961,66 149.898,00 309.859,66
Chapada dos Guimarées 341.997,08 174.946,65 516.943,73
Cuiaba 6.365.555,00 7.555.532,28 13.921.087,28
Nossa Senhora do Livramento 231.903,78 175.750,00 407.653,78
Santo Antoénio do Leverger 478.842,64 279.400,00 758.242,64
Varzea Grande 1.504.779,48 2.238.801,24 4.247.580,72

Fonte: Elaboragéo propria (2020), a partir de Relatorios Financeiros de Parcelas Pagas. Sistema SUAS
Web (BRASIL, 2020c). Secretaria de Avaliacao e Gestdo da Informac&o. Ministério da Cidadania.
(*) Previséo de repasse para o ano de 2020.

As Tabelas 15, 16 e 17 apresentam informacGes compiladas referentes ao
cofinanciamento por parte do governo federal para os municipios que compdem a
RMVRC, no periodo entre 2012 e 2020. Ainda que pese as orientacbes de
descentralizacdo da PNAS e a definicdo de competéncias dos entes subnacionais, a
Unido permanece como a principal financiadora desta Politica. No entanto, embora os
dados apontem para o aumento de repasses do governo federal em alguns anos, nado
podemos deixar de mencionar o ja registrado neste estudo: a tendéncia de
concentracdo de recursos nos beneficios monetéarios, como o BPC, a Renda Mensal
Vitalicia e o PBF, o que tem fragilizado a possibilidade de consolidagdo do SUAS nos
municipios, em especial, diante a deterioracdo dos recursos destinados as despesas

discricionarias.
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E essas condi¢Ges derivam da politica de austeridade imposta ao conjunto de
politicas sociais, dentre estas a de Assisténcia Social, sobretudo, com a aprovacao da
Emenda Constitucional n° 95, de 15 de dezembro 2016 (EC 95/2016), que propde o
cumprimento do teto de gastos a partir da queda dos gastos discricionarios abaixo do
valor considerado minimo até mesmo para o funcionamento da maquina publica.

Na Tabela 17, o item Incremento COVID-19 esta relacionado as 35 (trinta e
cinco) Medidas Provisorias (MP) editadas pelo governo federal para custear acdes
para o combate a pandemia do novo coronavirus (COVID-19), ndo apenas aquelas
que tratam de acles e iniciativas para o enfrentamento da emergéncia de saude
publica, como também aquelas que ampliam o nimero de familias beneficiarias do
PBF; do beneficio emergencial de manutencdo do emprego e da renda; do auxilio
emergencial de protecao social a pessoas em situagao de “vulnerabilidade”.

Chama atencdo ainda, as informacgdes contidas no Grafico 5, contendo os
valores dos repasses do governo do estado de Mato Grosso aos municipios como

parte do cofinanciamento a Politica de Assisténcia Social:

Grafico 5 — Cofinanciamento estadual para a RMVRC

Véarzea Grande 257.000,00

Santo Antonio do Leverger 53.032,00

Nossa Senhora do Livramento 31.987,00
Cuiaba 342.857,00

Chapada dos Guimaraes 31.427,00

Acorizal 31.045,00

Fonte: Elaboracdo propria (2020), a partir de consulta as Resolugbes da Secretaria de Estado de
Assisténcia Social e Cidadania (SETASC-MT), relacionadas ao cofinanciamento estadual (MATO
GROSSO, 2020b).

Na pesquisa e consultas realizadas sobre o cofinanciamento estadual da

Politica de Assisténcia Social em Mato Grosso, constatamos que 0s valores sao
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repassados em apenas uma parcela/ano, sendo distribuidos, segundo o porte do
municipio. E importante registrar que desde o ano de 2016 os valores repassados aos
municipios da RMVRC permanecem inalterados, conforme descritos no Grafico 5.

Essa condig&o néo é exclusiva do estado de Mato Grosso, mas uma realidade
vivenciada por todos os estados e municipios brasileiros. Evidencia-se o fato de a
Assisténcia Social ndo possuir percentuais orcamentarios minimos destinados para a
execucao dessa Politica, permitindo, assim, que os entes federados destinem valores
aleatorios e insuficientes para a efetivacdo do SUAS municipal, reforcando o
subfinanciamento federal e estadual da Politica Publica de Assisténcia Social.

Essa fragilidade dos valores financeiros repassado pela gestao estadual acaba
por sobrecarregar os municipios que ficam na dependéncia somente de recursos do
FNAS. A implementacéo dos servicos e beneficios da assisténcia social requer, além
dos recursos federais uma complementariedade por parte dos outros entes
federativos, conforme estabelecido na CF/88 e normativas vigentes.

Nos termos do artigo 54 da NOB/SUAS-2012 compete aos estados destinar
recursos préprios para a participacdo no custeio do pagamento dos beneficios
eventuais ofertados pelos municipios; apoio técnico e financeiro para a prestacéo de
Servigcos, programas e projetos de ambito local e regional; atendimento de situacdes
emergenciais; prestacao de servicos regionalizados de protecao social especial de
média e alta complexidade e provimento de infraestrutura necesséaria para o
funcionamento do Conselho Estadual de Assisténcia Social.

Os recursos do cofinanciamento do Fundo Estadual da Assisténcia Social
(FEAS) tem por objetivo ‘apoiar” e ‘fortalecer’ a execucdo dos servicos, beneficios,
projetos e programas socioassistenciais do SUAS nos 141 municipios mato-
grossenses. O cofinanciamento estadual deve ter sua execugcdo orcamentaria e
financeira realizada no FMAS, respeitando a finalidade para qual os recursos foram
destinados.

O valor repassado € a contrapartida do estado de Mato Grosso para a
manutenc¢ao e aprimoramento do SUAS. A transferéncia de recursos ocorre de acordo
com as normas e procedimentos do Sistema Integrado de Planejamento, Orgcamento
e Financas do Estado de Mato Grosso (FIPLAN), administrado pela Secretaria de
Estado de Fazenda (SEFAZ), de acordo com a programacgao or¢camentaria e

financeira do Estado e é condicionada a:
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| — apresentacdo do Plano de Acao prévia e devidamente aprovado
pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social - CMAS;

Il — comprovacdo or¢gamentéria dos recursos proprios do Municipio
destinados a Assisténcia Social, alocados no Fundo Municipal de
Assisténcia Social - FMAS em conta especifica diversa;

Il — apresentacédo da prestacdo de contas do exercicio anterior prévia
e devidamente aprovado pelo CMAS (MATO GROSSO, 2020b).

Quanto a sua utlizacdo, pode ser gasto com despesas de custeio ou
investimento: reforma e manutencdo de imoével; contratacdo de pessoa juridica;
contratacdo de pessoa fisica; material de consumo; despesa com manutencao;
beneficios eventuais; gestdo do SUAS; para aquisicdo de bens e equipamentos
permanentes.

A Tabela 18, a seguir, apresenta informacdes referentes as despesas das
Secretarias Municipais de Assisténcia Social da RMVRC, entre 2016 e 2020. Os
dados apresentados contém informacGes disponibilizadas nos portais da
transparéncia dos respectivos municipios. E ainda que alguns dados nao tenham sido

disponibilizados, os apresentados contemplam e totalizam as despesas realizadas:

Tabela 18 — Valores das despesas/gastos dos municipios nas acbes das Secretarias
Municipais de Assisténcia Social

Municipio 2016 (R$) 2017 (R$) 2018 (R$) 2019 (R$) 2020 (R$)*
Acorizal - 770.449,00  774.140,41 959.817,32 561.643,10
Chapada dos Guimardes  1.687.662,00 1.446.458,00 1.655.563,93 2.206.786,27 2.118.192,00

Cuiaba - 42.424.809,41 44.793.183,24 49.310.012,25 87.002.833,67

Nossa  Senhora  do ) 59315984 1.080.476,85 1.383.268,04 1.008.791,00 1.687.000,00

Livramento
Santo Antbnio do Leverger - 1.838.370,62 1.154.624,40 - 733.500,71
Varzea Grande 11.202.464,49 11.791.633,80 12.549.581,95 13.852.418,15 17.214.830,89

Fonte: Elaboracédo propria (2020), a partir de relatérios de despesas, de execucdo or¢camentdria e
financeiras disponiveis no Portal da Transparéncia dos municipios (Acorizal, 2020; Chapada dos
Guimaraes, 2020; Cuiaba, 2020b; Nossa Senhora do Livramento, 2020; Santo Anténio do Leverger, 2020;
Véarzea Grande, 2020).

(*) Valores estimados para o ano de 2020.

A Tabela seguinte (19) traga um continuo do or¢camento destinado a funcéo 08,

Assisténcia Social, com total de despesas executadas pelo governo federal:



124

Tabela 19 — Total de despesas executadas pelo governo federal na funcdo 08 Assisténcia
Social (2016-2020%)

Orgcamento _ _ Total de

Ano (em bilhdes de reais) Servico PSB Servico PSE Outros Despesas
Atualizado Executado (R$) (R3) (R$) Servigos (R$)

2016 80,06 77,57 1.057.145.991,87 454.718.077,33 116.113.985,75 1.627.978.054,95
2017 85,29 83,09 1.290.198.123,66 588.149.907,67 335.488.906,09 2.213.836.937,42
2018 88,74 85,90 1.016.968.027,64 519.670.461,44 448.139.486,80 1.984.777.975,88
2019 96,14 92,85 1.800.253.027,13 633.925.333,16 282.915.204,79 2.717.094.124,08
2020 463,16 423,91 914.457.096,00  460.714.451,00 360.369.449,34 1.735.540.996,34

Fonte: Elaboracao prépria (2020), a partir de dados disponiveis no Portal da Transparéncia do governo
federal, das informagdes contidas nos relatdrios de execucgao orgamentaria e financeira do FNAS nos
exercicios de 2016 e 2020 e nas Resolugbes do CNAS (BRASIL, 2020d).

(*) Previsd@o de despesas para o ano de 2020.

Analisando as informacdes apresentadas na Tabela 19, especialmente a
tendéncia orcamentaria dentro da funcdo 08 do orcamento da Seguridade Social,
identificamos a centralizacdo dos recursos gastos com o pagamento do PBF e o BPC,
despesas obrigatérias que se enquadram na rubrica de beneficios de transferéncia
monetaria.

Enquanto para os servicos socioassistenciais de PSB e PSE e gestdo do
SUAS, seguiu um movimento de diminuicdo no repasse de recursos para os estados
e municipios brasileiros, impondo dificuldades visiveis a efetivacdo da Politica de
Assisténcia Social, sobretudo, quanto a infraestrutura, condi¢des de trabalho, recursos
humanos, qualidade das atividades e atendimentos. Uma excepcionalidade é
registrada em 2020, quando a Unido transferiu aos municipios brasileiros R$
2.583.570.744,00, para o enfrentamento da situacdo de emergéncia e calamidade
publica ocasionada pela pandemia da COVID-19.

E importante salientar que a Politica de Assisténcia Social, no entanto, ndo se
resume as transferéncias monetarias diretas aos beneficiarios. Ela é formada por um
conjunto diversificado de servicos, programas e projetos que visam garantir a
Protecdo Social Basica e Especial de individuos e familias, que buscam o
fortalecimento de vinculos sociofamiliares, a prevencdo de “riscos” e o acolhimento
familiar e institucional para os casos em que o rompimento/fragilizagdo dos vinculos

familiares sao inevitaveis.
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De um modo geral, o orcamento da Seguridade Social, historicamente, tem
sofrido ataques e restricbes. E por causa desses ataques que Salvador (2012) ja
afirmara que a compreensdo do orcamento deve ser priorizada, uma vez que € um
elemento essencial para entender a gestéo das politicas sociais:

[...] uma pega técnica que vai além da sua estruturacdo contabil, refletindo a
correlacdo de forcas sociais e os interesses envolvidos na apropriacdo dos
recursos publicos, bem como a definicdo de quem vai arcar com o énus do
financiamento dos gastos orgamentéarios. O dimensionamento desses gastos
permite compreender e mensurar a importancia dada a cada politica publica

no contexto histérico da conjuntura econémica, social e politica vivenciada no
pais (SALVADOR, 2012, p. 8).

Um fator inquestionavel é que a Politica de Assisténcia Social vem sofrendo
nos ultimos anos. Como exemplo, temos os cortes financeiros, 0 que representa
consequéncias diretas no Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), como
fechamento de unidades socioassistenciais e demissdo de seus trabalhadores e
trabalhadoras.

Esses profundos cortes no orgamento para o SUAS e, por extenséo, nas acoes
de estruturagao da rede e manutencao de servigcos de Assisténcia Social, tem sido
algo preocupante, que inviabiliza a continuidade deste Sistema e coloca em risco a
execucao da Politica de Assisténcia Social, pois a atual conjuntura demonstra uma
tendéncia exorbitante de retrocessos no contexto das politicas sociais.

E a continuidade de corte nos orcamentos na Politica de Assisténcia Social,
enfraquece e coloca em risco o SUAS, tendo, por consequéncia, o possivel
fechamento de equipamentos publicos executores dessa Politica no pais. Ao mesmo
tempo, a questdo do financiamento da PNAS tem sido o fator marcante nessa
conjuntura atual de desmontes, em um momento que 0s recursos séo reduzidos e as
expressfes da “questdao social” aumentam, aprofundando as politicas sociais
focalizadas, precarias e insuficientes, no tocante ao atendimento das reais demandas
de seus usuérios e usuarias.

Nesse sentido, a Politica de Assisténcia Social recupera e aprofunda a heranca
precarizada e focalizada de sua origem. E embora represente uma conquista social,
uma vez que responde as demandas imediatas de uma parcela da populagdo, n&o
tem a potencialidade de alterar substancialmente as condi¢cdes materiais de existéncia
do publico atendido por essa Politica. Ainda mais quando se pensa a tendéncia de
reducdo da PNAS a programas de transferéncia monetaria, sem a articulacdo com os

demais servigos.
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Como registrado por Duriguetto (2011), os principios e diretrizes do SUAS, tais
como qualidade dos servigos prestados e universalizacdo no acesso aos direitos, sdo
totalmente contraditorios a realidade posta. Isso se comprova quando observamos o
orcamento da Politica de Assisténcia Social, cujos recursos tém sido muito mais
destinados aos programas de transferéncia monetéria, do que a estrutura minima que
a execucao dos servigos socioassistenciais, gestao e aprimoramento do SUAS exige.

Essas condi¢cbes se agravam com a chegada de um governo de extrema direita
ao governo federal. Sob esse governo,

[...] o processo de desmonte da ja fragil estrutura do SUAS — com a
continuidade do corte de recursos — é acompanhada por uma ofensiva
politico-ideoldgica contra a institucionalidade democrética construida na area
nos ultimos anos, do que € elucidativo a desestruturagdo dos Conselhos de
Direitos e a ndo convocagdo da Conferéncia Nacional de Assisténcia Social,
gue deveria ter sido realizada em 2019. Além disso, mudancas importantes
no ambito ministerial, com transformacgao do MDS no Ministério da Cidadania,
operado com desmonte de areas importantes como no campo dos direitos

das mulheres, da popula¢do LGBQ+, dos grupos étnicos e tradicionais entre
outros (SILVA, 2020, p. 55).

Mesmo sendo a Assisténcia Social uma politica publica ndo contributiva, que
da direito a usufrui-la quem dela necessitar, esta vem sofrendo inUmeros cortes e
sendo usada como politica de governos. Apesar da pouca valorizacdo dessa Politica,
em tempos de crise sanitaria e reforma dos direitos trabalhistas e previdenciarios, tem-
se 0 superdimensionamento, exigindo respostas e aparato para 0s que dela
necessitam. Concomitante a isso, ocasionado pelos inimeros ajustes no orcamento e
o carater pontual dessa Politica, tem-se o aprofundamento da desprotecédo social,
resultando na impossibilidade de atendimentos das familias e individuos que
demandam pelos servicos, programas e beneficios socioassistencial.

Quanto ao trabalho desenvolvido nos municipios, confirma-se a tendéncia de
precarizacdo das condicfes e relacdes de trabalho, somada a alta rotatividade de
profissionais, justificada, em grande parte, por vinculos precarios; despreparo para o
desempenho de fungdes; e, em alguns casos, até mesmo pela baixa escolaridade e
pelo exercicio ilegal de determinadas profissdes; dentre outros. Ao mesmo tempo,
surgem novas requisicbes profissionais, que demandam novas habilidades e
capacitacdes, mas sem, com isso, contar com um projeto continuado de formacao,
com investimentos e recursos suficientes para qualificar os(as) profissionais da rede

socioassistencial e desenvolver a capacidade de gestao dos entes federados.
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O fato € que se a Politica de Assisténcia Social passou por inUmeros desafios
para sua constituicdo como politica publica, parte da Seguridade Social brasileira. E
no momento atual, esses desafios continuam sendo impostos a esta Politica e se
intensificam, sobretudo, em um contexto de crise de saude e humanitaria,
acompanhada de extrema regressao e ataques aos direitos e politicas sociais,
desmonte e cortes nos recursos para a manutencdo dos programas, beneficios e
servigos, em contraposicéo ao principio da universalizacdo e ampliacdo dos servigcos
socioassistenciais, no caso da PNAS. Mas esse contexto ndo passa imune as
resisténcias e lutas de uma classe dominada que se coloca contra o quadro perverso
de dominacéo capitalista e de prevaléncia de politicas de ajustes, que caminham sob

a influéncia de um ultraliberalismo conservador.



128

5 CONSIDERACOES FINAIS

Apesar dos inumeros avancos consolidados na Politica de Assisténcia Social
desde 1988, ao ser configurada pela Constituicdo Federal como politica publica e
posteriormente pela LOAS, em 1993, como direito social e dever do Estado, ainda sao
verificados inUmeros entraves e desafios que impedem a sua completa efetivacéo,
universalizacdo e o acesso por parte dos usuérios que necessitam dos servicos,
programas e beneficios que constam dessa Politica.

Herdeira de um viés historico baseado no clientelismo, benevoléncia, caridade
e assistencialismo que persistem até os dias atuais, a materializacdo da PNAS, como
politica publica, também se depara com o desafio de se efetivar no conjunto das
politicas publicas. Sobretudo, quando considerado que se trata de uma Politica que,
amparada por um aparato juridico legal que normatiza e organiza o SUAS, introduz a
concepgao de sistema organico, enfatizando a articulagdo entre as trés esferas de
governo que constitui o fundamento do pacto federativo, no qual sdo detalhadas as
atribuicdes, competéncias e responsabilidade dos trés niveis de governo na provisao
dos direitos socioassistenciais. Aléem de ser submetida aos revezes impostos pelo
cenario adverso e regressivo dos direitos historicamente conquistados por
trabalhadores e trabalhadoras, quando se tem o reforco da sua subordinacdo aos
interesses econdmicos dominantes, caracteristica esta das demais politicas sociais
brasileiras.

E a partir do conhecimento dessas particularidades — aliada & formacdo e o
exercicio profissional critico em Servico Social, com cinco anos de atuacao junto a
PNAS — que foi possivel definir o objeto de estudo orientador desta dissertacdo: o
cofinanciamento federal e a transferéncia dos recursos do IGDSUAS nos municipios
gue integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC).

O que se pretendeu responder a partir da definicdo deste objeto é como tem
sido realizado o repasse e gestao dos recursos do IGDSUAS na Regiao Metropolitana
do Vale do Rio Cuiaba (RMVRC). E se o repasse de recursos via cofinanciamento tem
contribuido para a manuteng&o dos servigos socioassistenciais, estruturacédo da rede
e aprimoramento da gestdo do SUAS nos municipios que integram a RMVRC ou tem
reforcado a precarizacéo e a descontinuidade desses servicos.

Sendo estes gquestionamentos permeados por polémicas, inclusive no campo

da mediacé&o socioinstitucional, inameros desafios se colocaram durante a realizacéo
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deste estudo, dentre estes o de reunir material bibliografico e documental para dar
conta dos objetivos propostos, com destaque, para o objetivo geral, que prop6s
analisar o cofinanciamento federal e a transferéncia dos recursos do IGDSUAS nos
municipios que integram a Regido Metropolitana do Vale do Rio Cuiab4d (RMVRC), no
periodo entre 2012 a 2019.

Mesmo diante da escassez de material bibliografico e documental versando
sobre o cofinanciamento federal e a transferéncia dos recursos do IGDSUAS para
esses municipios, teve inicio um movimento investigativo que permitiu construir um
marco tedrico apropriado para desvelar as determinacdes que incidem sobre o objeto
estudado. Dentre estas, as condi¢cdes que se colocam ao pacto federativo no contexto
de ofensiva do capital e de contrarreformas do Estado Brasileiro no periodo pos-
criacdo do SUAS; e o processo de reconfiguracdo da Politica de Assisténcia Social, a
estruturacdo do SUAS, bem como 0s entraves existentes para o financiamento e
execucado deste. Isso porque, 0s processos destrutivos que os direitos tém sido
submetidos, por meio da corroséo do financiamento destes, constituem expropriacéo
de direitos arduamente conquistados (FONTES, 2010; BOSCHETTI, 2016).

Em seguida, foi possivel comecar a trilhar um caminho de analise que incluiu
0s demais objetivos deste estudo. Ao iniciar, foi apresentado o perfil socioassistencial
da RMVRC, quando identificamos que dos seis municipios que compdem essa
Regido, quatro destes possuem grande parte da sua populacéo residindo na area
rural, compreendendo que estes possuem contextos e demandas diferenciadas.

E diante da realidade de cortes dos recursos financeiros, da precarizacdo e
focalizacdo das politicas publicas e, do sucateamento e inviabilizacdo do SUAS, que
também atingem os municipios da RMVRC, aumenta ainda mais as condi¢des de
desprotecdo social da populacédo rural que passa demandar cada vez mais dos
servigos, programas e beneficios da Politica de Assisténcia Social.

Considerando essa particularidade, ha de se considerar que a execugéo e
desenvolvimento das agfes da Politica de Assisténcia Social nessa Regido, deve
assumir o desafio da insercdo e a defesa da populacao rural, e o fortalecimento da
luta pela ampliacdo e materializacdo de direitos ja garantidos em Lei, trazendo para a
discusséo possibilidades de expressao das demandas rurais nas a¢oes executadas e
propondo medidas de protecdo social a esta parcela da populacdo. Sem deixar de
priorizar a importancia de compreender e intervir na realidade social de todos os

municipios que compdem a RMVRC, oportunizando repensar a forma de acesso e
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permanéncia das familias e individuos a Politica de Assisténcia Social, bem como
responder as demandas da realidade local.

Para agravar essa condi¢cdo, no campo do “trabalho social” desenvolvido pelas
equipes de referéncias, novas formas de atuacdo sdo construidas no cotidiano
profissional, atuacdo essa que, em grande parte, desnaturaliza a “questao social’,
sendo entendida como o conjunto das desigualdades, cujas respostas partem da acéo
do Estado e da sociedade, diante da vocalizag&o publica das demandas politicas do
conjunto de trabalhadores e trabalhadoras. Do mesmo modo que o “trabalho social”
tem sido direcionado pela logica desigual da sociabilidade burguesa e por meio de
praticas funcionais que tendem a manipular a realidade concreta, fragmentando-a,
segundo a logica da racionalidade formal e abstrata. Além do mais, registra-se que o
“trabalho social” na RMVRC também é marcado pela precariza¢do dos vinculos de
trabalho, com dificuldades para ampliacdo do quadro de servidores permanentes do
SUAS, mediante concurso publico.

Dentre os municipios que compdem a Regido, quatro sdo de pequeno porte,
ndo contando com receita propria suficiente para garantir o custeio e investimentos
nas acdes do SUAS, dependendo de transferéncias dos demais entes da federacéo.
E, outros dois, que, mesmo com maior arrecadacao, também se apropriam, de forma
reiterada, do discurso da falta de recursos para justificar a auséncia de investimentos
NOS servicos socioassistenciais e, até mesmo, para justificar a ndo realizacdo de
concursos publicos para ampliar o numero de trabalhadoras e trabalhadores efetivos.

Diante dessas condicdes, emergem, aprofundam e/ou se renovam, a cada dia,
as contradicfes e tendéncias para a nao materializacao da Assisténcia Social como
politica publica garantidora do acesso da populacdo aos servicos e beneficios
socioassistenciais. E preciso recuperar que, nos dias atuais e em grande parte dos
estados e municipios brasileiros, a gestédo e a execu¢do do SUAS sao marcadas pelo
retorno do primeiro-damismo e do incentivo a maior participacdo das instituices da
sociedade civil e do voluntariado, através das parcerias e rede de solidariedade.
Evidencia-se, assim, a busca de transferéncias das funcdes do Estado e da
responsabilidade com o social, para setores da prépria sociedade, o que se configura
a desresponsabilizacéo do Estado para com o desenvolvimento de politicas de carater
publico.

E se a Politica de Assisténcia Social, cresceu, expandiu e, ganhou importancia

no conjunto da Seguridade Social, no momento atual, vivencia-se um contexto de
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regressao quanto a afirmacéao de direitos e a ampliacédo dos servicos publicos. Nessa
direcdo, ndo é equivocada a afirmacdo de que o governo Bolsonaro, além de néo
proporcionar investimentos para a Assisténcia Social, ainda usurpa o0s recursos da
Seguridade Social. O que agrava as condi¢cbes de cofinanciamento da PNAS,
marcando por (in)regularidade os repasses dos recursos do IGSUAS para os
municipios que compdem a RMVRC.

E preciso recordar que o SUAS no Brasil, por meio de unidades publicas e
servicos locais, atende individuos e grupos marcados pela auséncia ou insuficiéncia
de renda; em situacdes de violéncias, abuso sexual e trabalho infantil; em situacéo de
rua; abandono de idosos e pessoas com deficiéncia; migrantes; populacéo tradicionais
e rural. E os cortes no orgamento; a descontinuidade na manutencao dos servicos e
beneficios; a auséncia de gestdo federal; e ndo cumprimento das deliberacdes das
conferéncias impactam, de forma desastrosa, em cada municipio brasileiro, a garantia
da protecéo social sob a responsabilidade do SUAS. Sob tais condi¢des, tem-se o
aprofundamento da desigualdade e do sofrimento humano que, em um contexto de
pandemia, tornam-se irreparaveis.

Mas essas condi¢cdes também se agravam diante dos limites e desafios que se
impOe diariamente a Politica de Assisténcia Social, especialmente hoje, com um
governo gque desqualifica as politicas sociais, mesmo diante de uma crise humanitaria
e de saude, quando se tem o refor¢co do desmonte dos programas, projetos, beneficios
e Servigos socioassistenciais, necessitando da luta e resisténcia coletiva como forma
de enfrentamento as contradicbes e estigmas conservadores presentes na atual
conjuntura.

As medidas do atual governo tém sido devastadoras para o SUAS. A Portaria
2.362, de 20 de dezembro de 2019, no intuito de promover a equalizacédo dos repasses
realizados pelo FNAS aos fundos de assisténcia social municipais, estaduais e
distrital, priorizando o repasse de recursos limitados ao exercicio financeiro vigente,
conforme a disponibilidade financeira, vem inviabilizar a manutencdo de servigos em
muitos municipios, principalmente os de porte 1, haja vista a profunda dependéncia
do cofinanciamento federal, como é o caso de 4 dos municipios que integram a
RMVRC.

Os recursos federais via cofinanciamento da Politica de Assisténcia Social vém
apresentando reducéo a cada ano, sendo recomposto em determinados momentos,

por partes, com suplementacdes aprovadas pelo legislativo por forca de amplas
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mobilizacbes de gestores e trabalhadores do SUAS. Para além da reducdo de
recursos, os atrasos de parcelas e o ndo reconhecimento e pagamento de parcelas
dos exercicios anteriores, tém submetido os gestores publicos a um quadro de tenséo
permanente, na medida em que essas insegurangas comprometem o planejamento
dos estados e municipios, e os forcam a arcar, com recursos proprios, a manutencao
da rede de servicos, com seus equipamentos e suas equipes.

O desfinanciamento significa a retirada progressiva de recursos que seguiam
uma série histérica de ampliacdo para manter a rede instalada. As analises
comparadas dos orcamentos aprovados na Lei Orcamentaria Anual (LOA), na esfera
federal, relativos a destinacao de recursos ordinarios, visando o cofinanciamento de
servigos, programas e projetos e beneficios, revelam uma queda progressiva, tanto
na sua elaboracéo quanto nas transferéncias intergovernamentais, o que compromete
a provisdo de segurancas socioassistenciais continuadas, e contraria a previsao
constitucional.

Somada ao desfinanciamento do SUAS, a auséncia de discussao e definicao
conjunta dos entes federados, com a fragilizacdo das instancias de pactuacao e
deliberacdo do SUAS, constituem elementos que traduzem os ataques mais graves a
protecao social brasileira.

Bem sabemos que o caminho a percorrer ainda é longo, pois as politicas que
visam garantir a efetivacao das politicas sociais — dentre estas, a PNAS — enfrentam
uma intensa oposicao para sua efetivacédo. Por isso, superar esta oposi¢ao e organizar
meios e formas de defesa, sdo desafios do tempo presente que podem ser superados
pelo fortalecimento de aliancas estratégicas, sobretudo, entre profissionais,
trabalhadores e trabalhadoras, e usuérios(as) do SUAS, na perspectiva de fortalecer
a luta pela universalizacdo e ampliacdo dos direitos e politicas sociais. Além de “[...]
pautas comuns que publicizem e tornem transparentes, na esfera publica, a
importancia do SUAS para a populacdo que dele necessita, bem como os requisitos
para seu fortalecimento, entre os quais o aumento do numero de trabalhadores
concursados e a melhoria das condi¢cbes de trabalho aos profissionais da area [...]”
(RAICHELIS, 2011, p. 63).

Antes, porém, é necessario se distanciar do “trabalho social” nos moldes
aplicados atualmente no SUAS, que tende a fortalecer rotinas institucionais, marcadas
meramente pelo cumprimento de tarefas burocraticas e/ou pela simples reiteracéo do

instituido, deixando de lado aquele trabalhador e/ou trabalhadora social com
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capacidade intelectual de apreenséo “[...] critica da realidade e do trabalho no contexto
dos interesses sociais e da correlacdo de forcas politicas que o tencionam; e que
estimule a construgdo de estratégias coletivas e de aliangas politicas que possam
reforcar direitos das classes subalternas na esfera publica [...]” (RAICHELIS, 2011, p.
63).

N&o resta duvida de que a implantacdo, normatizacédo e a implementacéo dos
marcos legais do SUAS foram conquistas e avangos significativos no campo das
politicas sociais. No entanto, a direcado ético-politica do SUAS é, nos termos de
Raichelis (2011, p. 63), “[...] incompativel com abordagens conservadoras, autoritarias
ou disciplinadoras, que individualizam, moralizam, patologizam ou judicializam a
questdo social [...]". Trata-se de uma discussado que ganha espaco, sobretudo, no
trabalho desenvolvido nos CRAS e CREAS, diante de uma tendéncia que procura
moralizar e psicologizar o “[...] sofrimento psiquico das familias trabalhadoras, de
deslocamento dos conflitos que tém fortes raizes societarias para os ambitos privados
da esfera doméstica e comunitaria, e a consequente despolitizacdo e culpabilizacédo
das familias pela sua condigdo de pobreza e destituicao” (RAICHELIS, 2011, p. 63).

N&o menos importante € que nao ha interesse por parte do poder publico e do
capital em executar e efetivar a Politica de Assisténcia Social como um direito e dever
do Estado, tendo em vista que a apropriacdo das expressfées da “questdo social”
enquanto matéria-prima para a manutencdo da ordem capitalista vigente. Trata-se,
portanto, de um padrdo minimalista, que exclui qualquer possibilidade de ampliagcéao
dos servicos e beneficios socioassistenciais, ao mesmo tempo que se apropria de
estratégias intensificadoras e precarizadoras do trabalho.

O fato é que, diante da complexidade do objeto de estudo, as reflexbes
apresentadas sdo apenas aproximacdes iniciais com a tematica de investigacdo e ndo
se esgotam com a finalizacdo desta Dissertacéo. No decorrer deste estudo foi possivel
reunir elementos importantes para desvelar algumas contradicfes postas a PNAS e,
por extensao, ao SUAS, e assim, traduzir algumas inquietacdes postas na analise da
tematica abordada. Mas o caminho a percorrer ainda é longo, sobretudo, quando
consideramos a necessidade de recuperar a direcdo politica em defesa de um
Sistema Unico de Assisténcia Social de carater universal, tdo fragilizado em tempos
de subtracéo de direitos, de auséncia de recursos e investimentos, e de retrocessos

conservadores.
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