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RESUMO

Este Trabalho de Conclusédo de Curso (TCC) tem como objetivo geral analisar como ocorre a
concretizacdo da politica de Assisténcia Social através do acesso a justica no municipio de
Biguacu a partir da Protecdo Social Basica (PSB) e Protecdo Social Especial (PSE). A
pesquisa desenvolvida possui natureza qualitativa com aplicacdo de grupo focal com
profissionais Assistentes Sociais, Psicologos/as e Pedagogos/as da rede de PSB, do Servigo de
Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF), do Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) e Assistentes Sociais e Psicélogos/as da PSE no Servico de Protecdo e
Atendimento Especializado a Familias e Individuos (PAEFI), do Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS). Os principais resultados foram: a relacdo entre
Assisténcia Social e justica que se estabelece tanto na perspectiva de garantia de direitos a
populacéo usuaria como na responsabilizacdo das familias pela protecdo social. Neste sentido,
as analises dos grupos focais revelaram que a realidade de trabalho dos profissionais é
permeada pelas questdes da judicializacdo nestes dois ambitos. O primeiro refere-se a
judicializacdo dos atendimentos via sistema de justica que encaminham situagdes familiares
para atendimento nos equipamentos do SUAS e o segundo é relacionado a judicializacao
como possibilidade das familias acessarem seus direitos sociais via Justica.

Palavras-Chave: Politica Social; Familia; Judicializacdo; Assisténcia Social; Intervencoes

Profissionais.
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1. INTRODUCAO

O presente Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) compde 0 projeto de pesquisa
“Politica social e acesso a Justica: um estudo sobre a judicializacdo das demandas sociais de
Salde e Assisténcia Social” cujo objetivo geral ¢ analisar como se particulariza o acesso a
Justica na politica de Assisténcia Social e na politica de satude, bem como se conformam os
processos de judicializacdo e como os/as Assistentes Sociais tém participado desses
processos.

Como recorte do referido projeto, este estudo tem como objetivo geral analisar como
ocorre a concretizagdo da politica de Assisténcia Social através do acesso a justica no
municipio de Biguagu a partir da Protecdo Social Béasica (PSB) e Protecdo Social Especial
(PSE), bem como se conformam os processos de judicializacdo e como os/as profissionais
tém participado desses processos.

A aproximacdo com o tema da pesquisa ocorreu devido a inser¢cdo no Nucleo
Interdisciplinar, Sociedade, Familia e Politicas Sociais (NISFAPS), a partir de janeiro de
2017. Mesmo iniciando nas discussfes sobre a judicializacdo das politicas sociais €
importante sinalizar a relevancia do tema, pois “a Seguridade Social na Constituicao Federal
de 1988 é composta pelas politicas de saude, previdéncia social e Assisténcia Social e
representa uma conquista no campo da protecao social” (BRASIL, 1988, s/p).

Porém, percebe-se que mesmo sendo reconhecidas como politicas publicas de
protecdo social, direito do cidaddo e responsabilidade do Estado esta provisdo da Seguridade
Social como um direito efetivamente ndo acontece. O que ocorre atualmente € 0 acesso a
justica para a garantia destes direitos devido a auséncia do Estado no cumprimento do seu
papel, portanto, diante desse afastamento do Estado, a familia tem sido cada vez mais
requisitada a assumir responsabilidades de protecdo em relacdo a seus membros.

Nesse sentido, analisa-se que o processo de judicializacdo se torna evidente com a
crescente demanda para o judiciario de questdes vinculadas a garantia de direitos. Embora
legalmente assegurados, tais direitos sociais ndo encontram condicGes objetivas de
concretizacdo através das politicas publicas responsaveis por garanti-los de fato. Nesse
contexto, de afirmacdo dos direitos legalmente constituidos e da auséncia de respostas do
poder puablico para atender as demandas dos cidaddos se iniciam 0s processos de
reivindicagdo desses direitos atraves da justica, esses processos vém sendo largamente
conhecidos como processos de judicializagdo das politicas sociais (DAL PRA; WIESE;
MIOTO, 2015).
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Segundo Sierra (2011, p. 257), a judicializacdo das politicas publicas se acentua no
Brasil, no contexto de avango da politica neoliberal e pode ser entendida “como o aumento
desmesurado de a¢les judiciais movidas por cidaddos que cobram o direito a protegdo social”.
Com isso, as implicacbes politicas e sociais oriundas destas mudancas tendem a “alterar a
cultura juridica nacional, até entdo moldada pelo formalismo legalista e pela subordinagéo do
Poder Judiciario ao Poder Executivo”.

Na Assisténcia Social, observa-se um movimento na relacdo politica social e acesso a
justica, onde a populacdo beneficiaria dos servicos, programas, projetos e beneficios parece
ndo requisitar seu direito social via judicializacdo. Segundo relatos o acesso a justica e a
garantia dos direitos socioassistenciais parecem estar mediados pela organizagao dos servicos,
pela intervencdo dos profissionais que atuam nessa politica social e na sua estreita relacéo
com o Poder Judiciario. Este, que demanda, por meio de intervencdes profissionais nos
servigos, o provimento da protegéo social de duas maneiras, seja pelo requerimento de que o
Estado cumpra seu papel de provedor de direitos ou pelo requerimento de que a familia seja a
responsavel pela garantia da protecdo social daqueles que a compdem (DAL PRA; WIESE;
MIOTO, 2015).

A partir dessas considerages iniciais, indica-se que este trabalho esta fundamentado a
partir de pesquisa qualitativa com aplicagdo de grupo focal com profissionais Assistentes
Sociais, Psicologos/as e Pedagogos/as da rede de PSB, do Servico de Protecdo e Atendimento
Integral a Familia (PAIF), do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e
Assistentes Sociais e Psicélogos/as da PSE no Servico de Protecdo e Atendimento
Especializado a Familias e Individuos (PAEFI), do Centro de Referéncia Especializado de
Assisténcia Social (CREAS) do municipio de Biguagu.

O enfoque qualitativo possibilita estudar os fendmenos que envolvem o0s seres
humanos e suas intrincadas relacdes sociais estabelecidas em diversos ambientes além de
permitir a compreensdo do fendmeno a partir do contexto em que ele ocorre e do qual € parte,
devendo ser analisado numa perspectiva integrada com o contexto mais amplo. A necessidade
de aprofundar o estudo do tema Politica Social e Acesso a Justica e, a partir disso, analisar as
demandas sociais que sofrem processo de judicializagdo como mecanismo de garantia de
direitos no ambito da politica de Assisténcia Social em Biguagu fez com que se escolhesse
esta perspectiva metodologica.

Inicialmente realizou-se levantamento bibliografico sobre o tema da proposta de
pesquisa, bem como a leitura das principais questdes normativas da politica de Assisténcia

Social. Concomitante ao levantamento bibliografico efetuou-se um mapeamento dos
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indicadores sociais do municipio de Biguacu, onde foram coletados dados como: densidade
populacional, aspectos econémicos, sociais, de renda e desenvolvimento, além das principais
caracteristicas do municipio.

A fim de viabilizar os procedimentos para a ida a campo procurou-se 0s contatos
telefonicos das unidades do CRAS® e CREAS, no site oficial na Secretaria Municipal de
Assisténcia Social e da Prefeitura Municipal de Biguagu (PMB).

A primeira unidade contatada foi 0 CREAS, onde a comunica¢do ocorreu com uma
das integrantes da equipe técnica, no dia 03 de maio de 2017. Solicitou-se para falar com a
coordenadora do CREAS, mas naquele momento ndo foi possivel, pois ela estava em reunido.
Entdo, retornou-se a ligacdo na semana seguinte, dia 10 de maio, porém, novamente ndo foi
possivel devido a coordenacdo estar ausente por motivo de doenca. O contato com a
coordenacao do CREAS foi possivel na data de 15 de maio.

Em todos os contatos explicaram-se 0s objetivos do projeto e trabalhou-se a
possibilidade de realizar o grupo focal com os/as profissionais do CRAS e CREAS. Os/as
responsaveis pelos servicos demonstraram interesse pelo projeto e pela pesquisa, apesar de
indicarem que ndo poderiam colaborar com profundidade na coleta de dados pelo fato de
terem assumido os cargos e fungdes no municipio recentemente. A coordenacgdo informou que
apresentaria a proposta de pesquisa para as profissionais e retornaria sobre a possibilidade de
realizacdo do grupo focal.

Assim, encaminhou-se 0 projeto de pesquisa para a coordenadora do CREAS e para as
demais profissionais que iriam participar do grupo focal, explicando que o objetivo da coleta
de dados seria identificar como se particulariza 0 acesso a justica na politica de Assisténcia
Social no municipio de Biguacu. O retorno sobre o envio do projeto foi recebido no dia 22 de
maio. Além dos contatos telefénicos, foram realizados contatos via e-mail, para viabilizacéo
do grupo focal. Nestes contatos identificou-se que atuam na unidade do CREAS trés equipes e
que cada equipe é composta por dois profissionais, sendo uma assistente social e uma
psicéloga, totalizando seis profissionais.

Até o retorno sobre a data para a realizacdo do grupo focal elaborou-se o0s
instrumentos de coleta de dados como: o roteiro do grupo focal (apéndice A), o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (apéndice B) e o quadro dos servicos da PSB e
PSE. Este espaco de tempo, entre o Ultimo contato telefonico até o agendamento do grupo

' A coleta de dados junto ao CRAS foi compartilnada com a graduanda do Curso de Servigo
Social/UFSC, Karina da Silva Rocca, bolsista de iniciacdo cientifica do CNPq e integrante do Nucleo
de Pesquisa Interdisciplinar Sociedade, Familia e Politicas Sociais (NISFAPS) orientada pela
professora Michelly Laurita Wiese.



17

focal, também possibilitou que a equipe do CREAS pudesse conhecer e debater sobre o tema
do projeto. Assim, depois dos contatos, a coordenacdo do CREAS retornou em meados do
més de junho para agendar a data da realizacdo do grupo focal, que foi marcada para o dia 14
de julho de 2017, as 11h na sede do CREAS, em Biguacu.

No dia 14 de julho, as 10h, seguiu-se a Biguagu. Chegando ao local nos apresentamos
e fomos recepcionadas pela equipe de profissionais do Servico. O CREAS esté estabelecido
em uma casa no centro de Biguacu.

Para a coleta de dados foi utilizada a técnica de grupo focal com a equipe de
profissionais do CRAS e do CREAS do municipio de Biguagu. O grupo focal é uma forma de
entrevista grupal, ou seja, € uma técnica de pesquisa qualitativa que coleta informac6es por
meio da comunicacdo e interacdo grupal. Sendo assim, este contato e interacdo com o grupo
de profissionais é essencial para conhecer as particularidades do universo a ser pesquisado,
proporcionando a compreensdo de percepcOes e atitudes sobre um tema ou servigos
(KITZINGER; 2000, apud, TRAD, 2009).

O grupo focal no CREAS foi realizado num cé6modo da unidade cujo ambiente foi
favoravel, uma vez que nao havia barulho. A mesa possuia formato oval o que possibilitava
observar todas os/as participantes. Assim, tivemos tranquilidade para desenvolver o grupo
focal porque em nenhum momento houve interrupgcées. A porta ficou fechada todo o tempo o
que colaborou com o sigilo.

Ao iniciar o grupo focal, nos apresentamos para os/as profissionais participantes, e
introduzimos os objetivos do projeto de pesquisa ja enviado anteriormente por e-mail. Antes
do inicio das falas sobre as questdes do grupo focal, solicitou-se autorizacdo para gravar 0s
depoimentos e com o consentimento de todos/as os/as participantes iniciou-se a entrevista.
Como instrumento de coleta de dados para a pesquisa foi utilizado o roteiro com as questdes
previamente elaboradas, especificamente para a aplicacdo do grupo focal. A coordenadora ndo
participou da entrevista.

A entrevista teve duracdo de uma hora e quinze minutos (Lh15min). Participaram da
entrevista cinco profissionais da equipe técnica, sendo trés psicologas e duas assistentes
sociais. Todas as profissionais contribuiram com seus posicionamentos sobre as questdes da
pesquisa. Assim, o grupo focal foi realizado com o objetivo de apreender as percepcdes e
opiniBes destas profissionais sobre os aspectos da judicializacdo na area da Assisténcia Social.
Além da realizacdo do grupo focal, preencheu-se, junto a Coordenacdo do CREAS, o quadro

com a relacdo dos servigos de PSE do municipio.
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A segunda unidade contatada foi o0 CRAS. No procedimento para a ida a campo e
viabilizagdo do grupo focal também foram realizados contatos telefonicos, por e-mail e
agendamento de encontro com a equipe em dias preestabelecidos. O processo de contato com
a equipe do CRAS se deu com empenho, pois algumas condi¢des objetivas se apresentaram,
como a dindmica institucional com excesso de demandas juntamente com um quadro de
profissionais reduzido para o porte do municipio. Agendamos com a equipe do servico a
realizacdo do grupo focal para a data de 17 de agosto, as 11h, na sala de reunides do CRAS
em Biguacu. Estavam presentes no encontro sete profissionais, dentre eles trés assistentes
sociais, dois psicélogos/as, uma pedadoga (coordenadora do CRAS) e a coordenadora do
Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV). Esta entrevista teve duracao
de uma hora. As duas entrevistas realizadas, tanto no CRAS como no CREAS, foram
transcritas e encaminhadas aos profissionais que participaram do grupo focal.

Sinalizados os aspectos metodoldgicos do estudo, indica-se que este trabalho esta
estruturado em duas se¢des e seus subitens. Na secdo | abordou-se o contexto histérico da
politica de Assisténcia Social no Brasil tratando-se no primeiro subitem das caracteristicas da
Assisténcia Social no inicio do século XX e sua relacdo com o contexto politico da época.

No subitem seguinte foi apresentado como a Assisténcia Social constituiu-se como politica
publica a partir da Constituicdo Federal de 1988 e as principais normativas desta politica.

Na secédo Il apresentou-se o contexto municipal de Biguagu com dados das principais
politicas sociais, dentre eles dados especificos da Assisténcia Social. Em seguida, a analise de
conteddo das entrevistas realizadas com as equipes de profissionais do CRAS e do CREAS no

municipio. E por fim apresentam-se as consideracdes finais e as referéncias.
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SECAO |

2. A ASSISTENCIA SOCIAL COMO POLITICA PUBLICA: TRAJETORIA
HISTORICA NO BRASIL

Esta secdo abordard, inicialmente o contexto historico da politica de Assisténcia Social
no Brasil e, em seguida, sua trajetdria apds a promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988,
trazendo suas principais normativas como a Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), n.
8.742 de 7 de dezembro de 1993, a Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) e o
SUAS. Finaliza-se a secdo apresentando o contexto da politica municipal de Assisténcia

Social de Biguacu.

2.1 — Breve historico da Assisténcia Social no Brasil

No inicio do século XX, a “pobreza era vista como incapacidade pessoal e objeto da
benemeréncia e da filantropia” (YAZBEK, 2012, p. 296). A pobreza é uma das manifestacdes
da questdo social, pois, a questdo social é resultado da divisdo da sociedade em classes e da
disputa pela riqueza socialmente produzida, porém, distribuida de forma desigual. Desta
forma, a pobreza é uma expressao direta das relacfes sociais vigentes na sociedade capitalista
e ndo uma incompeténcia individual (YAZBEK, 2012).

Na década de 1920, comegcam a se desenvolver as instituicdes assistenciais e
previdenciarias a partir da acdo estatal. Em 24 de janeiro de 1923, o deputado Eloy Chaves
apresenta o Decreto-Lei n. 4.682, que criou as Caixas de Aposentadoria e Pensdes (CAPS),
estabelecendo a criacdo de um fundo especifico para cada companhia ferroviaria do pais.
Segundo Oliveira (1996) “a lei abrangeu o conceito de que a previdéncia social ndo se
estendia a categorias sociais mais amplas, mas se dirigia a grupos que exerciam determinado
trabalho”, sendo direcionada a categoria dos ferroviarios e possuindo como unidade de
cobertura cada companhia ferroviaria (OLIVEIRA, 1996, p. 57).

Foi atraves da Lei Eloy Chaves que

articula-se uma abordagem paternalista da reforma social que fluia a partir
do sentido de controle social mais profundo. Esta mesma lei estabeleceu as
bases legais e conceituais para todos os esquemas subsequientes e mesmo da
posterior previdéncia social que passa a ser utilizada como meio de lidar
com a questéo social (OLIVEIRA, 1996, p.58).
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A partir da década de 1930, a transicdo da economia brasileira de uma economia
agroexportadora para uma urbano industrial trouxe um conjunto de implicacdes nos planos
politico e social (OLIVEIRA, 1996). Portanto, com o desenvolvimento da urbanizacdo e o
crescimento da classe operaria e de suas reivindicacdes por melhores condi¢6es de trabalho, a
questdo social passa a ser um elemento que vai dar iniciativa as medidas estatais de protecao
ao trabalhador e sua familia (YAZBEK, 2012). Somente apds longos processos de
mobilizacGes dos trabalhadores é que o Estado vai regular as relagdes de trabalho com o
propdsito de manter a ordem social. Porém, o governo Getulio Vargas ao reconhecer a
legitimidade da questdo social, no &mbito das relagdes entre capital e trabalho busca

enquadra-la juridicamente, visando desmobilizacdo da classe operaria e a
regulacdo das tensdes entre as classes sociais mediante a Consolidagéo das
Leis Trabalhistas(CLT), salario minimo, a valorizagdo da saude do
trabalhador e outras medidas de cunho controlador e paternalista (YAZBEK,
2012, p. 296).

Em 1930, o Estado criou o Ministério do Trabalho, Industria e Comércio sendo o
primeiro passo na organizacdo de um sistema trabalhista. O antigo Conselho do Trabalho,
encarregado de supervisionara elaboragdo do sistema previdenciario integrou-se a esse novo
Ministério (OLIVEIRA, 1996).

Em 1931, criou-se o Instituto de Aposentadoria e Pensdes (IAP) para dar cobertura a
todos os trabalhadores de categorias especificamente determinadas (OLIVEIRA, 1996).
Oliveira (1996) assegura que na passagem das CAPs para os IAPs podem ser registradas duas
alteracgdes:

uma refere-se a extensdo da cobertura previdenciaria as classes assalariadas
urbanas, com a segmentacéo dessas classes por categorias profissionais e ndo
mais por unidades empresariais, como é o0 caso das CAPs; a outra alteracéo
refere-se ao fato de que agora é o Estado quem gere essas instituigdes,
vinculadas estreitamente ao poder central (OLIVEIRA, 1996, p 60).

Os sistemas publicos de previdéncia comecaram com o0s IAPs, que se expandiram na
década de 1930. Eles cobriam os riscos relacionados a perda da capacidade para o trabalho
das categorias de trabalhadores estratégicos, porém, com planos orientados pela logica
contributiva do seguro. O primeiro IAP foi criado em 1933, para a categoria dos trabalhadores
maritimos e com isso foram suprimidas as CAPs, organizacfes privadas por empresa, até
1953(BEHRING; BOSCHETTI, 2009).

Conforme Oliveira (1996), a questdo social até 1930 foi considerada como “caso de
policia”, sendo tratada atraves dos aparelhos repressivos do Estado. As praticas interventivas

para atender as necessidades sociais da populacdo eram realizadas por instituicoes religiosas,
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destacando-se dentre elas a Igreja Catdlica. As ac¢les eram baseadas na caridade e na
filantropia (OLIVEIRA, 1996).

E apos 1930, a questdo social “passou a ser reconhecida como legitima,
transformando-se numa questdo politica a exigir solu¢des mais sofisticadas”. Sendo assim, a
mobilizacdo da “classe operaria tornou-se motivo de preocupacdo politica, requerendo ao
Estado medidas de Assisténcia Social e protegdo ao trabalho” (OLIVEIRA, 1996, p. 109).
Para Yazbek (2012, p.298)

E também nesse contexto que emerge como profissio o Servico Social
brasileiro marcado pelo projeto politico da Igreja Catolica, expresso ‘pela
doutrina e pela acdo social catolica’ que nesse momento historico prioriza a
acdo social (intervencdo direcionada para mudancas politicas e sociais sob a
Gtica da Doutrina Social da Igreja), em detrimento de acdes de Assisténcia
Social. Ainda assim, a Assisténcia Social era considerada um avango em
relacdo as praticas filantrépicas prevalecentes até entéo.

Com a implantacdo do governo ditatorial de Getulio Vargas no pais, a partir de 1937,
0 Estado (Novo) desenvolve medidas de protecdo ao trabalhador, mas, ao mesmo tempo
interfere no movimento sindical controlando rigorosamente as organizacdes dos trabalhadores
(YAZBEK, 2012).

O Conselho Nacional de Servigos Sociais (CNSS), criado em 1938, foi a primeira
grande regulamentacdo da Assisténcia Social no pais, mas manteve a logica da benemeréncia
sem a definicdo de uma politica (YAZBEK, 2012). E com a significativa ampliacdo da area da
filantropia, 0 CNSS

firma-se como O&rgdo repassador de auxilios e subvencdes e,
consequentemente, fiscalizador e controlador do conjunto de organizacGes
sociais, ndo mais apenas da area privada, mas também da pablica, que vao se
amoldar ao perfil exigido pelas normas estabelecidas pela Unido, de forma a
ter acesso aos recursos financeiros oficiais e as isen¢des (MESTRINER,
2001, p. 146).

No inicio de 1940, o governo brasileiro langa a primeira campanha assistencialista de
ambito nacional como meio de gerir os conflitos e as reivindicagdes dos trabalhadores, sendo
assim, surge a relacdo entre Assisténcia Social e primeiro-damismo através da Legido
Brasileira de Assisténcia (LBA).

Portanto, em 1942, criou-se a LBA para atender e assistir as familias dos pracinhas
brasileiros que foram lutar na Segunda Guerra Mundial e depois direcionou a assisténcia aos
segmentos mais pobres da sociedade (YAZBEK, 2012; COUTO, 2010). Com a cria¢do da

LBA, Vargas funda no Brasil o atrelamento do social ao primeiro-damismo sendo
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representado por sua esposa Darcy Vargas (MESTRINER, 2001, p. 71). Couto (2010) afirma
que

a LBA representou o braco assistencialista do governo, que centrou na figura
da primeira-dama Darcy Vargas a coordenacdo da instituicdo. Esse traco
clientelista e vinculado a benemeréncia apresentou-se persistente por muitos
anos na politica de Assisténcia Social brasileira (COUTO, 2010, p. 103).

Em 1945, o pais volta ao regime democréatico, porém permanece com caracteristicas
do populismo do periodo ditatorial de Vargas (1937-1945) (YAZBEK, 2012). Diante disso,
para responder as pressdes das novas forcgas sociais urbanas

0 Estado desenvolve esforcos reformadores e, nesse cenario o sistema
protetivo se dualiza: de um lado, desenvolve-se fortemente, apoiado na
capacidade contributiva dos trabalhadores, particularmente do mercado
formal de trabalho, e de outro vai destinar aos mais pobres, trabalhadores de
um mercado informal, um ‘modelo de regulacdo pela benemeréncia’
(SPOSATI, 1994, apud YAZBEK, 2012, p. 297).

Ou seja,

Para o trabalhador pobre, sem carteira assinada ou desempregado, restam
obras sociais e filantropicas que se mantém por meio de uma rede
burocrética e clientelista, fortemente apoiada pela filantropia e desenvolvida
por meio de iniciativas institucionalizadas em organizagdes sem fins
lucrativos (YAZBEK, 2012, p. 297).

A insercdo seletiva no sistema protetivo baseada no critério de mérito assentou-se na
I6gica da benemeréncia, sendo caracterizada pela insuficiéncia e precariedade, moldando a
cultura de que para os pobres basta qualquer coisa (YAZBEK, 2012; MESTRINER, 2001).

Nesse sentido, é possivel observar que historicamente a protecdo social brasileira foi
se estruturando tendo uma parte vinculada ao trabalho formal e a outra parte associada as
iniciativas de filantropia e benemeréncia da sociedade civil (YAZBEK, 2012).

Durante o periodo de 1937 a 1945, o desenho das politicas sociais “foi marcado pelos
tracos de autoritarismo e centralizacdo técnico-burocratico, pois emanavam do poder central e
sustentavam-se em medidas autoritarias” (COUTO, 2010, p.103). Assim, esta politica que se
desenvolveu com tragos repressivos vinculados a um Estado repressivo fundamentou os
argumentos usados para destituir Getalio Vargas do poder no ano de 1945 (COUTO, 2010).

O periodo que iniciou com o governo de Eurico Gaspar Dutra (1945-1950) criou
condigdes para 0 processo de redemocratizagcdo do Brasil, possibilitando a promulgacéo da
Constituicdo de 1946, que procurou devolver a sociedade civil sua iniciativa e direitos
essenciais aos cidadaos (COUTO, 2010).
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No periodo de 1942 a 1964 deu-se a criacdo do sistema S: Servigo Social da Inddstria
(SESI), Servigo Social do Comércio (SESC) e Servico Nacional de Aprendizagem Industrial
(SENALI). Este sistema procurava organizar o atendimento a saude dos trabalhadores e a
elaborar sistemas de educacdo direcionados para a necessidade técnica do processo de
industrializacdo. Portanto, as acBes dos governos que se sucederam nesse periodo tiveram
“orientacdo politica com caracteristicas democraticas trabalhistas de orientacdo populista,
mantiveram o Estado de cunho liberal e priorizaram um trabalho voltado para a politica de
expansdo da industria e para as politicas dirigidas as oportunidades educacionais” (COUTO,
2010, p. 104-105).

No inicio da década de 1960 aumentam as contradi¢fes do capitalismo periférico, que
trouxe consigo o golpe militar em 1964 e a instalacdo do Estado autoritario (YAZBEK, 2012).
A instauracdo do regime politico autoritario buscou

A ‘desmobilizacdo’ da classe operaria e dos setores populares. A intervencéo
do Estado na previdéncia social caracterizou-se pela exclusdo dos
representantes dos trabalhadores das decisGes. Por outro lado, o regime
imprimiu maior velocidade a expansdo da cobertura previdenciaria legal a
populacdo brasileira, estreitando a vinculagdo entre beneficios sociais e
acumulacéo de riquezas (OLIVEIRA, 1996, p 63).

O periodo de 1960 a 1964 foi marcado pela questdo da previdéncia social que dividia-
se entre os que eram a favor de reformas sociais e econdmicas e 0S que eram contra
(OLIVEIRA, 1996).

Em 1966, foi criado o Instituto Nacional de Previdéncia Social (INPS), sendo

uma das mais significativas alteragcdes no sistema previdenciario pds-1964,
consubstanciada na Lei 5.316, de 14 de setembro de 1967, representou um
passo importante em direcdo aos objetivos reformistas de unificacdo e
padronizacgdo efetiva, embora seus efeitos tenham sido limitados a populacao
coberta pelos antigos IAPs. Somente em agosto de 1967, o Estado, através
do INPS, assumiu inteira responsabilidade pelo seguro do trabalhador
(OLIVEIRA, 1996, p.64).

A partir de 1970 observa-se outras mudancas, sendo implantado o Programa de
Integracdo Social (PIS) que comprometeu o trabalhador com a participacdo na economia
nacional e também cria-se o Prorural, oferecendo ao trabalhador do campo alguma legislacéo
previdenciaria. Em 1972, os beneficios da previdéncia estendem-se as empregadas domésticas
e em 1973 aos autonomos (MESTRINER, 2001).

Nos anos 1980, a pobreza vai se transformar no tema central da agenda social, de um
lado, pelo aumento do numero absoluto de pobres, e de outro pelas pressdes de

democratizagdo que caracterizam a transi¢ao (YAZBEK, 2012). Nesse contexto, a Assembleia
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Nacional Constituinte concentrou esforcos no sentido de ampliar a intervencdo social do
Estado, garantindo e criando mecanismos de viabilizacdo de direitos civis, politicos e sociais.

Portanto, com a Constituicdo Federal de 1988, “sdo colocadas novas bases para o atual
Sistema de Protecdo Social brasileiro com a definicdo da Seguridade Social e o
reconhecimento de direitos sociais das classes subalternizadas em nossa sociedade”
(YAZBEK, 2012, p.301). Segundo Mestriner (2001, p.17) a Constituicdo Federal de 1988

conferiu um novo estatuto a Assisténcia Social como politica de Seguridade Social.

2.2 A politica de Assisténcia Social pds 1988

Com a promulgacdo da Constituicdo Federal de 1988, a Assisténcia Social passou a
ser reconhecida como politica publica integrante da Seguridade Social que, conforme o art.
194, “compreende um conjunto integrado de iniciativa dos Poderes Publicos e sociedade,
destinados a assegurar os direitos relativos a salde, previdéncia e Assisténcia Social”
(BRASIL, 1988, s/p.), portanto, os maiores avancos da Constituicdo de 1988 estdo contidos
no campo dos direitos sociais (COUTO, 2010).

Em relacdo a Assisténcia Social, o art. 203 da Constituicdo Federal refere que esta sera
prestada a quem dela necessitar sem necessidade de contribuicdo a seguridade social. E o art.
204 refere que “as a¢des governamentais na area da Assisténcia Social serdo realizadas com
recursos do orcamento da seguridade social” e organizadas com base nas diretrizes de
descentralizacdo politico-administrativa e participacdo popular (BRASIL, 1988, s/p.).

A Assisténcia Social constitui-se como uma politica publica que deve garantir o
atendimento das necessidades basicas dos cidadaos a partir dos seguintes objetivos:

I- A protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice;
I1- O amparo as criancas e adolescentes carentes;

I11- A promogéo da integragdo ao mercado de trabalho;

IV- A habilitacdo e reabilitacdo das pessoas com deficiéncia, promovendo
sua integragdo a vida comunitaria;

V- A garantia de um salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora
de deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a
prépria subsisténcia ou té-la provida por sua familia. (BRASIL, 1988,s/p).

Assim, a partir da Constituicdo Federal de 1988, a politica de Assisténcia Social foi se
constituindo como politica publica com base nas mudancas positivas no contexto normativo e
regulamentada pela Lei n. 8.742/1993, Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS) que
organiza a Assisténcia Social e determina objetivos, principios e diretrizes para as acOes de

iniciativa publica e da sociedade, além dos beneficios, servicos, programas e projetos da area.
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Segundo Couto (2010) a aprovacdo da LOAS (1993), no governo Itamar Franco, foi
resultado do movimento da sociedade civil, de entidades de classe e da acdo do Ministério
Publico que ameacgou processar a Unido pela negligéncia com a area. Os programas sociais
seguiram as mesmas caracteristicas implementadas pelo governo de Fernando Collor de
Mello, ou seja, medidas restritivas de carater clientelista, assistencialista e populista (COUTO,
2010). Portanto, a politica do governo Itamar Franco para a &rea social seguiu a mesma ldgica
dos outros governos que o antecederam, realizando poucas ac¢es no sentido de efetivar os
direitos sociais estabelecidos na Constituicdo de 1988 (COUTO, 2010).

Dentre os beneficios socioassistenciais regulamentados pela LOAS estdo o Beneficio
de Prestacdo Continuada (BPC) e os Beneficios Eventuais. O BPC consiste na garantia de um
salario minimo mensal a pessoa com deficiéncia e ao idoso com 65 anos de idade ou mais que
comprovem ndo possuir meios de prover sua subsisténcia e nem sua familia ter condicdes
para tal (BRASIL, 1993). E, os Beneficios Eventuais sdo provisdes suplementares e
provisorias prestadas aos cidaddos e as familias em virtude de: nascimento, morte, situagdes
de vulnerabilidade temporaria e calamidade publica (BRASIL, 1993). Os servicos
socioassistenciais sdo atividades continuadas que tem por objetivo melhorar a vida da
populacéo.

J& 0 governo de Fernando Henrique Cardoso (FHC), de 1995 a 1999, teve prioridades
vinculadas ao paradigma teérico neoliberal, tais como o controle da inflagdo e a manutengéo
da estabilidade da moeda, encaminhando a necessidade de reformar o Estado. Durante sua
campanha, definiu como plataforma politica cinco prioridades, sendo salde, educacédo,
emprego, agricultura e seguranga. Mas suas ac¢0es contrariavam seu discurso e governava por
meio de uma politica de troca de favores. Conseguiu aprovar varias mudancas no texto
constitucional com o apoio do Congresso, com 0 proposito de garantir condicGes para a
implementacao de seu plano econémico (COUTO, 2010).

Em 1995, foi criado o Programa Comunidade Solidéria, vinculado ao Gabinete Civil
da Presidéncia da Republica, que tinha por finalidade estabelecer a forma de atuacdo na area
social. Porém, o empenho governamental na area social foi infimo, o que levou Tribunal de
Contas da Unido a denunciar o descaso do governo FHC com as politicas sociais (COUTO,
2010).

Uma das caracteristicas desse periodo é a retomada da matriz da
solidariedade, como sinénimo de voluntarismo e de passagem da
responsabilidade dos programas sociais para a Orbita da iniciativa privada,
buscando afastar o Estado de sua responsabilidade central, conforme a
Constituicdo de 1988, na garantia desses direitos (COUTO, 2010, p 150).
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Sendo assim,

as respostas governamentais as demandas sociais da populacdo foram
apresentadas por meio de programas fragmentados, assistematicos e
seletivos[...]. Repetiam-se, assim, programas de forte apelo popular, de
cunho pontual, buscando sempre a legitimidade junto & populacdo mais
pobre, segmento destinatario dos mesmos (COUTO, 2010, p.153).

No decorrer das décadas de 1990 e 2000, a construcdo da Assisténcia Social como
direito avanca e no ano de 2003, na realizacdo da IV Conferéncia Nacional de Assisténcia
Social, foi apontada como principal deliberacdo para a construcdo e implementacdo do SUAS
como requisito necessario da LOAS a fim de efetivara Assisténcia Social como politica
publica (PNAS, 2004).

Em 2004, houve a aprovacdo, pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS),
do texto da PNAS que reune diretrizes para a implantacdo do SUAS no pais. A PNAS (2004)
se configura na perspectiva socioterritorial, tendo os municipios brasileiros como referéncia
para analise. Portanto, “os dados gerais do pais permitem uma analise situacional global e
sugerem, ao mesmo tempo, a necessidade de confronta-los com a realidade que se passa no
ambito dos municipios brasileiros, considerando pelo menos seus grandes grupos” (PNAS,
2004, p. 16), conforme o Quadro 1.

Quadro 1: Classificacdo dos municipios brasileiros de acordo com o nimero de

habitantes
Porte Municipios ‘ Habitantes ‘
Pequeno porte 1 Populacao até 20.000 habitantes
Pequeno porte 2 Populacdo entre 20.001 a 50.000 habitantes;
Médio porte Populacéo entre 50.001 a 100.000 habitantes;
Grande porte Populacdo entre 100.001 a 900.000 habitantes;
Metropoles Populacéo superior a 900.000 habitantes.

Fonte: PNAS (2004, p.16).

Os dados do Quadro 1, de acordo com a PNAS, mostram que a dindmica populacional
¢ um indicador para a politica de Assisténcia Social por estar relacionada ao processo
econdmico estrutural de valorizacdo do solo em todo o territério nacional, destacando-se a
alta taxa de urbanizacdo, especialmente nos municipios de médio e grande porte e as
metrépoles (PNAS, 2004).
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Sendo assim, € necessario um conhecimento da dindmica que se processa no cotidiano
das populagbes com o intuito de tornar visiveis setores da sociedade brasileira,
tradicionalmente tidos como “invisiveis”, como a populacdo em situacdo de rua, adolescentes
em conflito com a lei, indigenas, quilombolas, idosos e pessoas com deficiéncia (PNAS,
2004). Nesta diregdo, ¢ essencial “reconhecer a dinamica demografica e socioeconomica
associadas aos processos de exclusdo/incluséo social, vulnerabilidade aos riscos pessoais em
seus diferentes territorios” (PNAS, 2004, p.16).

No ano seguinte, em 2005, o CNAS aprovou o texto da Norma Operacional Bésica do
SUAS (NOB/SUAS), que reuniu diretrizes para a gestdo e o financiamento do SUAS. A
aprovacdo do SUAS trouxe inovagdes como a viséo de protecdo social estatal, com oferta de
politicas publicas para a familia se desenvolver. Assim, a matricialidade sociofamiliar é foco
de atuacdo do SUAS.

O SUAS trouxe também o conceito de territorializacdo onde leva-se em conta o
territorio captando as diferencas de onde as pessoas vivem e suas especificidades. O Sistema
“materializa o conteido da LOAS, cumprindo no tempo historico dessa politica as exigéncias
para a realizacdo dos objetivos e resultados esperados que devem consagrar direitos de
cidadania e inclusdo social” (PNAS, 2004, p.39). E responséavel por organizar 0s servicos
socioassistenciais para os cidadaos em situacédo de risco social ou violagdo de direitos. Estes
servigos sdo atividades continuadas que se destinam a melhorar a vida da populagédo e sdo
organizados de acordo com as seguintes referéncias: a vigilancia social, protecdo e defesa
social e institucional. A vigilancia socioassistencial tem em vista analisar territorialmente a
capacidade protetiva das familias e a defesa de direitos, visando a garantia de acesso as
provisdes socioassistenciais, sendo assim, € um instrumento de protecdo da Assisténcia Social
que identifica e previne situacGes de risco e vulnerabilidade social e seus agravos no territério
(BRASIL, 2011).

Em consonancia comas determinagdes da LOAS, a gestdo da Assisténcia Social fica
organizada sob a forma de um sistema descentralizado e participativo, executada através do
SUAS que objetiva consolidar a gestdo compartilhada, o cofinanciamento e a cooperacao
técnica entre os entes federativos que, articuladamente, operam a protecdo social (BRASIL,
2011).

Em 2006, o CNAS aprovou a Norma Operacional Basica de Recursos Humanos
(NOB/RH/SUAS), um marco na profissionalizacdo da Assisténcia Social, pois estabeleceu
instancias e mecanismos para implantar a gestdo do trabalho como uma dimenséo estratégica

para a efetivacdo do SUAS. E, em 2009, por meio da Resolucdo n.109, o CNAS aprovou a
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Tipificacdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais que especifica os servigos ofertados no
SUAS. Esta normativa padronizou os servi¢cos de PSB e PSE em todo territorio nacional,
estabelecendo conteldos essenciais para a garantia dos direitos socioassistenciais (BRASIL,
2009).

Mas somente em 2011, foi aprovada a Lei n. 12.435 que inseriu 0 SUAS na LOAS,
assegurando a continuidade do Sistema como politica de Estado. No ano de 2012 o CNAS
aprovou a alteracdo na NOB/SUAS que moderniza 0s mecanismos da gestdo e financiamento
do SUAS, fortalece o controle e a participacao social e incorpora seus avancos desde 2005.

Deste modo, a Assisténcia Social com seu carater de politica de protegdo social se
configura como possibilidade de reconhecimento pablico da legitimidade das demandas dos
Seus usuarios e a expansao de seu papel.

De acordo com a Lei n. 12.435/2011 as protec¢des sociais

[...] serdo ofertadas pela rede socioassistencial, de forma integrada,
diretamente pelos entes publicos e/ou pelas entidades e organizacGes de
Assisténcia Social vinculadas ao SUAS, respeitadas as especificidades de
cada acdo (BRASIL, 2011, s/p).

A PSB ¢ ofertada no CRAS por meio do Servigo PAIF que consiste em desenvolver
acOes e servicos socioassistencias através do trabalho social com familias. Este servico tem
como objetivo prevenir o rompimento de vinculos familiares e a violéncia no ambito de suas
relagdes, garantindo o direito a convivéncia familiar e comunitéaria (BRASIL, 1993).

Esta protecdo também é responsavel pelo SCFV que, segundo a Tipificacdo Nacional
dos Servicos Socioassistenciais (2009), € realizado com grupos com a finalidade de prevenir a
ocorréncia de situacdes de risco social e complementar o trabalho social com familias. O
servico tem o objetivo de ampliar trocas culturais e de vivéncias, além de desenvolver o
sentimento de pertenca e de identidade bem como fortalecer vinculos familiares e incentivar a
socializacdo e a convivéncia comunitaria. O SCFV possui carater preventivo, pautado na
defesa dos direitos e desenvolvimento das capacidades e potencialidades de cada individuo de
acordo com seu ciclo de vida (BRASIL, 2009).

Outro servico ofertado pela PSB é o Servico de Protecdo Social Basica no Domicilio
para Pessoas com Deficiéncia e Idosas, que “tem por finalidade a preven¢do de agravos que
possam provocar o rompimento de vinculos familiares e sociais dos usudrios”. Este servigo
desenvolve acgdes para contribuir com a promogdo de acesso de pessoas com deficiéncia e
pessoas idosas aos servicos de convivéncia e fortalecimento de vinculos e a toda rede de

servigos socioassistenciais. Assim, visa garantir direitos, criando oportunidades para a
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participagdo e o desenvolvimento da autonomia deste publico alvo prevenindo situacfes de
risco, excluséo e isolamento (BRASIL, 2009, p. 25).

O BPC integra a PSB no ambito SUAS e para acessa-lo ndo € necessario ter
contribuido com a previdéncia social. Este constitui a garantia de renda basica (um salario
minimo mensal) dirigida as pessoas com deficiéncia de qualquer idade e aos idosos com 65
anos de idade ou mais que comprovem ndo possuir meios de prover sua prépria manutencao
ou nem té-la provida por sua familia. Conforme a LOAS, é considerada incapaz de prover a
manutencdo da pessoa com deficiéncia ou idosa a familia cuja renda mensal per capita seja
inferior a ¥ (um quarto) do salario minimo (BRASIL, 1993, s/p). Para que o beneficio seja
concedido a pessoa com deficiéncia é preciso comprovagdo de impedimentos de longo prazo
de natureza fisica, intelectual ou sensorial que dificultem sua plena participacdo na sociedade
(BRASIL, 1993).

No que se refere a PSE, esta divide-se em média e alta complexidade. E desenvolvida
pelo CREAS através do PAEFI, prestando atendimento protetivo que consiste no apoio,
orientacdo e acompanhamento das familias e individuos em situacdo de ameaca ou violacdo
de direitos, tendo como objetivo resgatar e promover direitos (BRASIL, 1993).

O CREAS é a unidade publica de abrangéncia e gestdo municipal, estadual ou regional
que realiza servicos a individuos e familias em situacdo de risco pessoal ou social, por
violacdo de direitos, que demandam intervencdes especializadas da protecdo social especial
(BRASIL, 2011). A Protecdo Social Especial de Média Complexidade (PSEMC) oferece
atendimento especializado as familias e individuos que vivenciam situacdo de vulnerabilidade
com direitos violados, porém, que ainda possuem vinculos familiares.

Portanto, a PSEMC oferece servicos de orientacdo e apoio sociofamiliar através do
PAEFI; do Servico Especializado em Abordagem Social; Servico de Protecdo Social a
Adolescentes em Cumprimento de Medida Socioeducativa de Liberdade Assistida (LA) e de
Prestacdo de Servicos a Comunidade (PSC); Servico de Protecdo Social Especial para Pessoas
com Deficiéncia, Idosas e suas Familias e Servico Especializado para Pessoas em Situacao de
Rua (BRASIL, 2009).

J& nos servigos de Protecdo Social Especial de Alta Complexidade (PSEAC) séo
oferecidos atendimentos as familias e individuos que se encontram em situacdo de abandono,
ameacga ou violacdo de direitos e com vinculos familiares rompidos. A PSEAC garante
protecdo integral ofertando servigos de acolhimento institucional nas seguintes modalidades:

abrigo institucional; casa-lar; casa de passagem; residéncia inclusiva, bem como servico de
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acolhimento em republica; servico de acolhimento em familia acolhedora; servigo de protecéo
em situacdes de calamidades publicas e de emergéncias (BRASIL, 2009).

A Tipificacdo Nacional de Servigcos Socioassistenciais (2009) organiza 0S servicos
socioassistenciais do SUAS conforme a Figura 1.

Figura 1 - Servigos socioassistenciais do SUAS organizados por niveis de protecdo

1. Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
(PAIF);

PROTECAO SOCIAL BASICA 2. Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;

3. Servigo de Protegdo Social Bdasica no Domicilio para
Pessoas com Deficiéncia e Idosas.

1. Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Fa-
milias Individuos (PAEFI);

2. Servigo Especializado em Abordagem Social;

3. Servigo de protec¢do social a adolescentes em cumpri-
mento de medida socioeducativa de Liberdade Assistida
(LA) e de Prestacao de Servicos a Comunidade (PSC);

4. Servigo de Protec¢do Social Especial para Pessoas com

PROTECAO SOCIAL Deficiéncia, Idosas e suas Familias;

ESPECIAL 5. Servico Especializado para Pessoas em Situacdo de Rua.

Média
Complexidade

. Servigo de Acolhimento Institucional;
. Servigo de Acolhimento em Reptblica;

6
| 7
Aa 8. Servigo de Acolhimento em Familia Acolhedora;
9
b

Sompladdads . Servico de protecdo em situacdes de calamidades pu-

licas e de emergéncias.

Fonte: BRASIL (2009, p.10).

Assim, a PSB realiza atendimento a grupos, familias e individuos, trabalhando para a
prevencdo de riscos, enquanto a PSE atua para resgatar os direitos violados e a reconstrucao
dos vinculos familiares que foram rompidos. Suas unidades publicas de servigos, ou seja, 0
CRAS e o CREAS possuem interface com as demais politicas publicas articulando 0s
atendimentos. As protecdes sociais sdo ofertadas pelos CRAS e CREAS e também pelas

entidades sem fins lucrativos de Assisténcia Social (BRASIL, 2011).
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SECAO Il

3. REFLEXOES SOBRE A JUDICIALIZACAO NA ASSISTENCIA SOCIAL A
PARTIR DA REALIDADE DO SUAS DE BIGUACU

Nesta secdo apresenta-se o contexto municipal de Biguacu com dados das principais
politicas sociais, dentre eles dados especificos da Assisténcia Social. Posteriormente, sera
apresentado os dados da pesquisa de campo a partir de analise de conteudo das entrevistas do

grupo focal com as equipes de profissionais do CRAS e do CREAS do municipio.

3.1 Aproximacbes com o0 campo da pesquisa: 0 contexto das politicas sociais no

municipio de Biguacu

O municipio de Biguacu esta localizado no Estado de Santa Catarina, distante
aproximadamente 23 km da capital Florianopolis. Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica (IBGE, 2017), trés correntes fizeram parte da formag&o da populacéo de Biguacu:
os portugueses, vindos da Ilha dos Acores, os negros da Africa e os alemées de Bremen,
porém, a principal corrente foi a acoriana com a fundacdo de Sdo Miguel em 1747 (IBGE,
2017; PMB,2017).

De acordo com dados da Prefeitura Municipal de Biguacu (PMB) o municipio surgiu
em 1748, quando imigrantes portugueses vindos do Arquipélago dos Acores e da llha da
Madeira foram assentados no lugarejo denominado de S&o Miguel da Terra Firme. A
freguesia de Sdo Miguel foi a capital da capitania de Santa Catarina por quase um ano, de
outubro de 1777 a agosto de 1778. Sdo Miguel foi elevada a vila em 1° de marco de 1833 por
ato do Conselho Administrativo da Provincia e em 17 de maio, do mesmo ano, ocorreu a
instalacdo do Municipio de S&do Miguel (PMB, 2017).

No inicio da segunda metade do século XIX surgia um povoado onde € a atual cidade
de Biguacu que crescia devido as terras férteis e ao trabalho dos colonos. Em 1886, liderancas
politicas do municipio conseguem transferir a sede do municipio para Biguacu, que ¢ elevada
a categoria de vila. No ano de 1888, a sede municipal volta para S&o Miguel por decisédo do
governo da provincia, mas isso acontece apenas no final do ano de 1889 por causa da
resisténcia dos vereadores. Assim, j& no periodo republicano, ocorre a mudanca definitiva da
sede municipal de Sdo Miguel para Biguacu em 1894 (PMB, 2017; IBGE, 2010).
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No cenério econdmico Biguagu destaca-se por ser o maior produtor de grama do
Estado de Santa Catarina, assim como de plantas para jardinagem, producdo de arroz e
hortalicas. Outro grande setor econémico do municipio € a industria de plastico. Também
conta com acesso ao gas natural, pois possui uma distribuidora da Petrobras e dispde de areas
para instalacdo de plantas industriais (PMB, 2017). O municipio possui uma &rea de 325,88
km2 e uma populagéo total de 58.206 habitantes com estimativa de 65.528 pessoas no ano de
2016. A populacdo urbana representa 90,64%, enquanto a rural 9,36%. A populagdo urbana
dividida por género é constituida por 50,75% de mulheres e 49,25% de homens. Com relacéo
a populagéo rural, 49,91% sdo homens e 50,09% sdo mulheres (IBGE, 2010).

No que se refere a estrutura etéria da populacéo, 0 municipio distribui-se em 23,51%
de pessoas com menos de 15 anos de idade, 70,86% com 15 anos a 64 anos de idade e 5,63%
com 65 anos ou mais de idade. O Indice de Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) de
Biguacu era de 0,739, em 2010, o que € considerado alto (IBGE, 2010). O IDHM ajusta o
indice de Desenvolvimento Humano (IDH)“para a realidade dos municipios e regides
metropolitanas e reflete as especificidades e desafios regionais no alcance do
desenvolvimento no Brasil” (IPEA, 2017, s/p).

Ao comparar 0s municipios da regido de Florianopolis, relacionados na Tabela 1, é
possivel constatar que a maioria deles possui IDH alto, com destaque para Florianopolis e Sdo
José que possuem, respectivamente, indices de 0,847 e 0,809 considerados muito alto.

Tabela 1: Comparativo entre os municipios da Regido de Floriandpolis com relacdo a

populacdo, IDHM e renda per capita

Municipio Pop 2010 Pop est. 2016 PIB- per capita
Biguacu 58.206 65.528 0,739 R$ 23. 988,71
Florianopolis 421.240 477.798 0,847 R$ 37.546,32
S&o José 209.804 236.029 0,809 R$ 34.935,88
Palhoca 137.334 161.395 0,757 R$ 34.012,95
Santo Amaro da | 19.832 22.266 0,781 R$ 28.278,06
Imperatriz

Fonte: IBGE (2017).

O municipio de Biguacu, levando em consideracdo o numero de habitantes, é
classificado como de médio porte, enquanto Florianopolis, Sdo José e Palhogca sao

considerados de grande porte (PNAS, 2004). Biguagu em compara¢do com 0S outros
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municipios da Tabela 1 possui 0 menor IDHM da regido. Chama-se atenc¢do para o fato de que
Biguacu também possui a menor renda per capita se comparado ao municipio de Santo Amaro
da Imperatriz que é classificado, segundo a PNAS (2004), como pequeno porte I. Em 2016, a
populacdo estimada de Santo Amaro da Imperatriz era de 22.266 habitantes o que caracteriza
0 municipio como pequeno porte 1l (IBGE, 2017).

Os indices do IDHM e IDH variam entre 0 (valor minimo) e 1 (valor maximo). O
desenvolvimento humano “¢ definido como o processo de ampliacao das escolhas e
liberdades das pessoas para que elas tenham capacidades e oportunidades para serem aquilo
que desejam ser”. Assim, o IDH “¢ uma medida composta de indicadores de salde, educacio
e renda” e serve como uma referéncia para o nivel de desenvolvimento humano de uma
determinada localidade (IPEA, 2017, s/p).

Na Figura 2 é possivel observar o comparativo entre o IDH do Brasil, Santa Catarina e
Biguagu.

Figura 2: Comparativo entre o IDH Nacional, Estadual e Municipal
Biguacu

Fonte: IBGE (2010).

O IDH do Brasil é de 0,727, o de Santa Catarina é de 0,774 e o de Biguacu 0,739
(IBGE, 2017, s/p). Segundo as faixas de desenvolvimento humano o IDH de 0,700 a 0,799 ¢
considerado alto, significando que Biguacgu esta acima da média brasileira e abaixo da média

catarinense.
3.1.1 Dados do municipio de Biguagu relacionados a educacao

A Lei n. 9.394, de 20 de dezembro de 1996, Lei de Diretrizes e Bases da Educagéo
Nacional (LDB), estabelece as diretrizes da educagdo nacional e afirma no art. 1° que “a
educacdo abrange os processos formativos que se desenvolvem na vida familiar, na

convivéncia humana, no trabalho, nas instituicbes de ensino e pesquisa, nos movimentos
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sociais e organizagdes da sociedade civil e nas manifestagdes culturais” (BRASIL 1996, s/p).
Deste modo, a educagdo é desenvolvida atraveés dos processos formativos sendo realizada
conforme o art. 2° “a educagdo, dever da familia e do Estado, inspirada nos principios de
liberdade e nos ideais de solidariedade humana, tem por finalidade o pleno desenvolvimento
do educando, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua qualificagdo para o trabalho”
(BRASIL, 1996, s/p).

A LDB disciplina a educacgéo escolar que se desenvolve em instituicdes proprias por
meio do ensino e esta “devera vincular-se ao mundo do trabalho e a pratica social” (BRASIL,
1996, s/p). Sendo assim, a educacdo ocorre de modo mais amplo, enquanto a educagéo escolar
se da em ambiente especifico.

Conforme estabelecido na LDB, o ensino sera ministrado com base nos seguintes
principios: igualdade de condi¢Ges para 0 acesso e permanéncia na escola; liberdade;
pluralismo de ideias; respeito a liberdade; coexisténcia de instituicdes publicas e privadas de
ensino; gratuidade do ensino publico; valorizacdo do profissional; gestdo democratica; padrao
de qualidade; valorizacdo da experiéncia extraescolar; vinculagdo entre a educacéo escolar, o
trabalho e as praticas sociais e a consideracdo com a diversidade étnico-racial (BRASIL,
1996, s/p). Ainda, conforme esta lei, o dever do Estado com educagdo escolar publica sera
efetivado mediante a garantia de educacdo basica obrigatdria e gratuita dos 4 aos 17 anos de
idade, organizada da seguinte forma: pré-escola; ensino fundamental; ensino médio (BRASIL,
1996,s/p ). Assim, a LDB define e determina a organizacdo da educacdo brasileira com base
nos principios da Constituicdo Federal de 1988.

A educacdo configura-se como um direito social garantido pela Constituicdo Federal,
conforme expressa-se no Art. 205:

A educacdo, direito de todos e dever do Estado e da familia, serd promovida
e incentivada com a colaboracdo da sociedade, visando ao pleno
desenvolvimento da pessoa, seu preparo para o exercicio da cidadania e sua
qualificacéo para o trabalho (BRASIL, 1988, s/p).

Com relacdo a rede educacional de Biguacu, até o ano de 2015 o municipio possuia 14
escolas de ensino pré-escolar da rede municipal e 4 escolas privadas, totalizando 18
instituicOes de educacgéo infantil. As escolas de ensino fundamental contabilizam 25 ao total,
sendo 2 privadas, 16 publicas estadual e 7 publicas municipal. J& no ensino médio sdo 7
escolas, sendo 5 da rede publica estadual e 2 escolas de ensino médio privadas (IBGE, 2017).

A partir destes dados, no municipio de Biguacu o IDH Municipal da Educacao é
composto por indicadores de escolaridade da populagdo adulta e de fluxo escolar da

populacéo jovem. No ano de 2010 o IDH Municipal de Educacdo em Biguagu apontou um
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indice de 0,659, dado que demonstra um nivel médio de desenvolvimento de acordo com os
critérios de andlise e em comparacdo com outros municipios como Floriandpolis, Sdo José e
Palhoca, com indices de 0,800; 0,752; e 0,672 respectivamente (IBGE, 2010).

No que tange ao nimero de matriculas, 0 municipio de Biguacu apresenta 0s seguintes
dados quanto aos niveis escolares: creche, pré-escola e ensino fundamental; num comparativo
entre os anos de 2008 a 2015, segundo o Censo Educacional (2008-2015).

Tabela 2: Numero de matriculas por série escolar 2008-2015 - Biguagu
Tipo unidade escolar 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014

Creche 684 714 | 766 |813 [906 |[720 |863 |792
Pré-escola 1061 | 1201 | 1275 (1211 | 1120 | 1403 | 1162 | 1406
Ensino Fundamental 8928 (9007 | 8849 | 8952 | 8767 | 8282 | 7979 | 8249

Fonte: IBGE (2010).

Os dados demonstram que houve um pequeno aumento no numero de matriculas do
ano de 2008 para 2009 em creches do municipio, passando de 684 para 714. Entre 2009 a
2012 é possivel observar um aumento gradual e significativo no nimero de matriculas em
creches, passando de 714 no ano de 2009 para 906 matriculas em 2012. Porém, em 2013,
houve uma queda acentuada no nimero de matriculas se comparado com o ano anterior. Na
Figura 3 é possivel observar esta reducéo.

Figura 3: Namero de matriculas, por série escolar 2008-2015 - Biguagu

Biguacgu

Fonte: IBGE (2010).

Quanto aos indicadores de educacdo da populagdo adulta 0 municipio apresenta o
seguinte cenario.
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Figura 4: Escolaridade da populacdo adulta de 25 anos ou mais no periodo de 1991,
2000 e 2010 do municipio de Biguagu

Escolaridade da populacao Escolaridade da populagao Escolaridade da populacao
de 23 anos ou mais - 1931 de 25 anos ou mais - 2000 de 25 anos ou mais - 2010

Fonte: IPEA (2017).

Em 2010, a populacdo de Biguacu de 25 anos ou mais de idade contava com 5,8% de
analfabetismo, 40,7% possuiam o ensino fundamental incompleto, 19,3% tinham o ensino
fundamental completo, enquanto apenas 7,2% possuiam o ensino superior completo (IPEA,
2017).

No segmento da rede de instituicGes de ensino superior, Biguagu conta com uma
instituicdo privada cadastrada segundo o Portal da Educacdo Institucional (2017), sendo a

Universidade do Vale do Itajai (UNIVALI)- campus Biguagu.

3.1.2 Dados do municipio de Biguacu relacionados a satude

Neste item apresenta-se alguns indicadores relacionados a area da saude, lembrando
que conforme previsto no Art. 196 da Constituicdo Federal de 1988:

A saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdémicas que visem a reducdo do risco de doenca e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitirio as acOes e servigos para sua

promogdao, protecao e recuperagdo (BRASIL, 1988, s/p).
Nesse sentido, torna-se fundamental uma nova perspectiva sobre a dimensao de acesso
a saude da populagdo. No entanto, somente dois anos apos a inclusdo da saide como direito
fundamental na Constituicdo Federal de 1988 é que entra em vigor a Lei n. 8.080 de 19 de
setembro de 1990, que dispGe sobre as condicGes para a promog¢ao, protecdo e recuperacdo da
salde, a organizagdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e d& outras

providéncias (BRASIL, 1990). Conforme disposto no art. 2° da Lei n. 8.080/1990 a saude é
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um direito fundamental do ser humano, devendo o Estado prover as condi¢des indispensaveis
ao seu pleno exercicio (BRASIL, 1990). Nessa perspectiva, esta lei tem grande importancia
no contexto de promocdo da saude brasileira, pois regula, em todo o territério nacional, as
acOes e servicos de salde, executados isolada ou conjuntamente, em carater permanente ou
eventual, por pessoas naturais ou juridicas de direito publico ou privado (BRASIL, 1990).

Ao passo que a legislacio do Sistema Unico de Satide (SUS) é consolidada as acdes e
servicgos publicos de saude e os servigos privados contratados ou conveniados que o integram
sdo desenvolvidos de acordo com as diretrizes previstas no art. 198 da Constituicdo Federal,
obedecendo aos seguintes principios:

| - descentralizagdo, com direcdo Unica em cada esfera de governo;

Il - atendimento integral, com prioridade para as atividades preventivas, sem
prejuizo dos servicos assistenciais;

111 - participacdo da comunidade (BRASIL, 1988, s/p).

Nesse sentido, tais principios operam como diretrizes que balizam o atendimento a
populacdo usuéria do SUS do seguinte modo: a descentralizagdo proposta pela gestdo do
sistema refere-se a transferéncia de poder de deciséo sobre a politica de saude, dos servicos e
acOes de saude, do nivel federal para os estados e municipios; o atendimento integral €
compreendido como a articulacdo de acOes e servicos de carater preventivo e curativo,
individuais e coletivos que fazem parte do conjunto de promogdo a saude da populacdo
usuaria; e a participacdo da comunidade como fundamental para a consolidacdo do processo
democratico e controle social das efetivas acbes em saude (BRASIL, 1990).

Considerando a Lei n. 8.080/1990 é criada a Portaria n. 4.279, de 30 de dezembro de
2010 que estabelece diretrizes para a organizacdo da Rede de Atencdo a Saude (RAS) no
ambito do SUS (BRASIL, 2010). Esta portaria tem por objetivo o estabelecimento de
diretrizes de organizacgdo considerando a necessidade de definir os fundamentos conceituais e
operativos essenciais ao processo de organizacdo da RAS, bem como as diretrizes e
estratégias para sua implementacdo (BRASIL, 2010).

A RAS ¢ definida como arranjos organizativos de acfes e servicos de saude, de
diferentes densidades tecnoldgicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico,
logistico e de gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado. Desta forma, constitui-se
uma articulacdo horizontal entre os pontos de atencdo com o0 centro de comunicacdo na
Atencdo Primaria a Saude (APS), sendo este o primeiro nivel de atencdo, enfatizando a funcéo
resolutiva dos cuidados primarios sobre os problemas mais comuns de saude e a partir do qual
se realiza e coordena o cuidado em todos os pontos de atengdo. Também compdem a RAS 0s

pontos de atencdo secundarios e terciérios, que se materializam como servigos de apoio e


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Constituicao/Constitui%C3%A7ao.htm#cfart198
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complemento da APS sob a atengdo de diferentes densidades tecnolégicas para a realizagdo de
acOes especializadas (ambulatorial e hospitalar). Estes pontos de aten¢do a salde podem ser
entendidos como espacos onde se ofertam determinados servigcos de saude, por meio de uma
producdo singular e podem ser exemplificados nas seguintes categorias: os domicilios, as
unidades basicas de saude, as unidades ambulatoriais especializadas, 0s servigcos de
hemoterapia e hematologia, os centros de apoio psicossocial, as residéncias terapéuticas, entre
outros (BRASIL, 2010).

No que se refere a0 municipio de Biguacu, a regido apresenta os seguintes dados
referente a evolugdo da salde bésica.

Figura 5: Percentual de cobertura de equipes de atencdo basica no municipio de
Biguacu (2008-2013)
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Fonte: DATAPEDIA (2017).

O municipio de Biguacu manteve, entre os anos de 2008 e 2009, o percentual de
cobertura de equipes de atencdo basica em 100%. Porém, a partir de 2009 percebe-se um
declinio de 16,64% no percentual, atingindo 83,36% em 2010 e nos anos seguintes esse
percentual permanece, mas com algumas variacoes.

No que se refere a esperanca de vida ao nascer 0 municipio apresenta os seguintes

indicadores da Figura 6.
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Figura 6: Esperanca de vida ao nascer no municipio de Biguagu — 1991-2010

77.5

5.2 anos
= 3,9 anos
73,7 an .
,276‘&!'1):/
725 /
70 69,4%no
/

66,6 anos
-

Anos

-

67.5 o

62.5
1991 2000 2010

- Biguagu - Santa Catarina -= Brasil
T MA LS o
Atlas Bmsil 2012 - Censo 2010 | Organizado por Datapedia.info
Note técnica: NUmero médio de anos ques B Possoas devarfio viver 8 partir ¢o NEsCiments, 56 Dermanscersm
constontes 8o longo da vide o nivel @ o padrio de mortalidade por idade prevelecente no ano do Censo. fonte: Aties
Brasil 2013 « Conso 2010,

Fonte: DATAPEDIA (2017).

A esperanca de vida ao nascer € o indicador utilizado para compor a dimensdo
longevidade do IDHM (ATLAS BRASIL, 2017). Em Biguacu a esperanca de vida ao nascer
no ano de 1991, era de 69,4 anos e em 2000 era de 73,7 anos, passando para 75,2 anos, em
2010, ou seja, teve um crescimento nas Ultimas décadas. No que diz respeito a esperanca de
vida em Santa Catarina, no ano de 2000, o nimero médio de anos que as pessoas deveriam
viver a partir do nascimento era de 73,7 anos, passando para 76,6 anos em 2010. Os anos de
esperanca de vida em Santa Catarina relacionado ao ano de 2010 n&o aparece na figura, mas
esta na base de dados. J& no Brasil, a esperanca de vida ao nascer em 1991 era de 64,7 anos,
em 2000, de 68,6 anos, e de 73,9 anos em 2010.

O municipio também apresenta os seguintes dados quanto a mortalidade infantil num
comparativo de 2008 a 2014.

Figura 7: Mortalidade infantil em Biguacu entre o ano de 2008 e 2014

Biguagu

Fonte: IBGE (2017).



40

A taxa de mortalidade infantil em Biguacu no ano de 2009 teve uma queda se
comparada ao ano anterior. No decorrer do ano de 2009 até 2011 houve uma expressiva
elevacdo com relacdo a mortalidade infantil. De 2011 a 2012 percebe-se uma reducdo na

mortalidade, mas é possivel observar um novo aumento apds 2012.

3.1.3 Dados do municipio de Biguagu relacionados a Assisténcia Social

A Lei Organica do Municipio de Biguacu (BIGUACU, 1990) preconiza que a acao
municipal sera desenvolvida em todo o seu territdrio e prestard Assisténcia Social a quem dela
necessitar, independentemente de contribuicdo, referendando as normativas nacionais neste
campo. A protecdo a familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e aos idosos, sdo 0s
objetivos das acbes de servicos municipais de Assisténcia Social, bem como o amparo as
criancas e aos adolescentes; a promocao da integracdo ao mercado de trabalho; a habilitagéo e
reabilitacdo das pessoas com deficiéncia e a promogdo de sua integracdo a vida comunitéria e
também a prestacdo de atencdo especial a pessoas com deficiéncia e idosos que comprovem
ndo possuir meios de prover a propria subsisténcia ou de té-la provida por sua familia.
Portanto, as “agdes e servicos municipais de Assisténcia Social serdo realizados diretamente
pelo poder publico, com a colaboracdo de entidades beneficentes e comunitarias”
(BIGUACU, 1990, s/p).

Antes de adentrar nas especificidades dos processos de judicializacdo na Assisténcia
Social em Biguacu, apresentam-se alguns dados relacionados a Assisténcia Social no
municipio. O Cadastro Unico é o principal instrumento para a inclusdo de familias de baixa
renda em programas federais, sendo usado obrigatoriamente para a concessao de beneficios
do Programa Bolsa Familia (PBF) (MDS, 2017). O PBF, criado em 2003, beneficia familias
que vivem em situacio de pobreza e extrema pobreza. E um programa de transferéncia de
renda que atende as familias inscritas no Cadastro Unico e contribui para 0 combate & pobreza
e a desigualdade no Brasil. A transferéncia de renda a familia é condicionada, uma vez que
esta recebe o auxilio financeiro a partir do cumprimento das condicionalidades nas areas de
salde e educagdo. As condicionalidades tém como finalidade promover o acesso das familias
aos direitos sociais basicos (MDS, 2017).

Segundo dados do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS),
no més de agosto deste ano, 0 PBF beneficiou 1.199 familias no municipio de Biguacu. Este
namero representa uma cobertura de 78,7 % da estimativa de familias pobres no municipio.

As familias recebem beneficios com valor médio de R$ 206,05 e o valor total transferido pelo
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governo federal em beneficios as familias atendidas alcangou R$ 247.056,00 no més (MDS,
2017). No que se refere as condicionalidades,

0 acompanhamento da frequéncia escolar, com base no bimestre de maio de
2017, atingiu o percentual de 90,5%, para criangas e adolescentes entre 6 e
15 anos, o que equivale a 1.425 alunos acompanhados em relacdo ao publico
no perfil equivalente a 1.574. Para os jovens entre 16 e 17 anos, o percentual
atingido foi de 84,8%, resultando em 224 jovens acompanhados de um total
de 264 (MDS, 2017, s/p).

Com relacdo as condicionalidades da saude o acompanhamento das familias, no més
de dezembro de 2016, atingiu 60,9% dos beneficiarios, percentual que equivale a 598 familias
de um total de 982 que compunham o publico do municipio.

Assim, apresenta-se um panorama das informacdes gerais do municipio de Biguacu
sobre o total de familias inscritas no Cadastro Unico.

Figura 8: Familias cadastradas Cadastro Unico — Biguagu —2017
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Fonte: MDS (2017, s/p).

Em julho de 2017, registrava-se a quantidade total de 4.327 familias cadastradas no
Cadastro Unico. O Cadastro Unico para Programas Sociais reGne informacdes
socioecondmicas das familias brasileiras de baixa renda e essas informacfes permitem ao
governo conhecer as reais condi¢cdes de vida da populacdo e, a partir dessas informacdes,
selecionar as familias para diversos programas sociais (MDS, 2017, s/p).

Figura 9: Pessoas cadastradas no Cadastro Unico — Biguacu — 2017
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Fonte: MDS (2017, s/p).
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Ja no que se refere & quantidade de pessoas inscritas no Cadastro Unico, no més de
julho, havia o total de 12.684 pessoas. A quantidade de pessoas por familia €, em média, de 4
(pessoas) (MDS, 2017, s/p).

Figura 10: Familias com Cadastro Unico atualizado — Biguagu - 2017
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Fonte: MDS (2017, s/p).

No que se refere a atualizacdo cadastral, o nimero total de familias com o Cadastro
Unico atualizado no més de julho era de 2.233, nimero abaixo do total de 4.327 indicadas na
Figura 6. As familias com cadastro atualizado e renda per capita até meio salario minimo
somavam 1.848. A taxa de atualizacdo do total de familias cadastradas era de 0,52 e a taxa de
atualizagdo cadastral até meio salario minimo era de 0.56. Na Figura 11 apresenta-se dados do
quantitativo de familias beneficiarias do PBF.

Figura 11: Familias beneficiarias PBF — Biguagu — 2017
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Fonte: MDS (2017, s/p).

Com relacdo a quantidade de familias beneficiarias do PBF, foram beneficiadas 1.199
familias em agosto de 2017. E possivel perceber que a maior parcela de recursos foi destinada
a beneficios variaveis, posteriormente com beneficios basicos e beneficios de superacdo da
extrema pobreza. O valor total de recursos financeiros pagos em beneficios as familias foi de
R$ 247.056,00.

O MDS é responsavel pela concessdo dos beneficios do PBF e os diferentes tipos de
beneficios sdo concedidos as familias conforme suas caracteristicas. Os tipos e as quantidades

que cada familia recebe dependem da sua composi¢do, como por exemplo: numero de
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pessoas, idade, presenca de gestantes e renda da familia beneficidria. O valor que a familia
recebe por més é a soma de Varios tipos de beneficios previstos no PBF (MDS, 2017).
Com relacdo as familias cadastradas no Cadastro Unico por grupos especificos verifica-
se a distribuicdo quantitativa na Tabela 3.
Tabela 3: Familias cadastradas no Cadastro Unico por grupos populacionais
especificos — Biguagu — 2017

Grupo de familias Numero de familias Més/ano

62
Familias Ciganas 2 07/2017

Familias Indigenas 07/2017

Fonte: Elaboracéo da autora com base em MDS (2017, s/p).

Os dados do sistema no MDS nao registraram, no municipio familias quilombolas e
familias pertencentes a comunidades de terreiro cadastradas no Cadastro Unico. J&, o nimero
de familias cadastradas no Cadastro Unico por grupos especificos somam 64 familias, sendo
62 indigenas e 2 ciganas de acordo com o relatdrio referente ao més de julho. Dentre essas 64
familias cadastradas, nenhuma consta como beneficiaria do PBF. Porém, observou-se que no
relatério referente ao més de abril de 2017 havia 63 familias indigenas cadastradas, dentre as
quais, 47 eram beneficiarias do PBF. Esta divergéncia de informac@es entre os meses de abril
e julho pode ser atribuida a atualizacdo dos cadastros junto ao Cadastro Unico e /ou dos dados
do municipio no sistema do MDS.

Tabela 4: Familias cadastradas no Cadastro Unico por grupos populacionais

tradicionais — Biguagu - 2017

Grupo de familias cadastradas . Total de familias Més/ano
Familias Extrativistas 3 07/2017
Familias de Pescadores Artesanais 1 07/2017
Familias de Agricultores Familiares 7 07/2017
Familias de preso do Sistema Carcerario 7 07/2017
Familias em Situacdo de Rua 3 07/2017
Familias de Catadores de Material Reciclavel 6 07/2017
TOTAL 27 07/2017

Fonte: Elaboracdo da autora com base em MDS (2017, s/p).

No que se refere as familias por grupos populacionais tradicionais registra-se que em
julho, havia um total de 27 familias cadastradas no Cadastro Unico. Chama a atencdo o

reduzido numero de familias de pescadores artesanais e agricultores familiares cadastradas,

2 0 municipio de Biguacu possui uma aldeia indigena Guarani, esté situada as margens da rodovia BR
101- km 190.
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tendo em vista a localizagdo do municipio em regido litoranea e a populagdo rural existente no
territorio.

Atualmente o municipio de Biguacu possui dois equipamentos de Assisténcia Social,
sendo 1CRAS e 1 CREAS (MDS, 2017). No CRAS o PAIF desenvolve acdes de acolhida
particularizada de familias ou individuos, atendimento, orientagdo, acompanhamento das
familias e dos encaminhamentos. A unidade realiza atividades de orienta¢cdes para a insercdo
no BPC e para outras politicas publicas, bem como encaminhamento para a obtencdo de
Beneficios Eventuais, atualizacdo de familias no Cadastro Unico e para a rede de servicos

socioassistenciais. A Tabela 5 apresenta o numero de beneficiarios do BPC por segmento.

Tabela 5: Nimero de beneficiarios do BPC por segmento

Beneficiarios Repassado em Repassado em Repassado em
BPC Julho/2017 2017 2016
*PCD 406 R$ 379.673,00 R$ 2.627.729,00 | R$4.077.112,94
Idosos 300 R$ 281.090,63 R$ 1.915.861,41 | R$2.897.576,57
Total 706 R$ 660.763,63 R$ 4.543.590,41 | R$6.974.689,51

Fonte: MDS (2017b, s/p).

*Pessoa com Deficiéncia.

O numero de beneficiarios do BPC por segmento em julho foi de 706 pessoas, dentre
elas, 406 pessoas com deficiéncia e 300 idosos. Esses repasses no més de julho totalizaram
R$ 660.763,63.

Neste subitem da secdo apresentou-se o contexto municipal de Biguagu trazendo
dados das politicas sociais de saude e educacdo, dando destaque para os dados especificos da
Assisténcia Social com o propdsito de conhecer o panorama local para refletir sobre os dados

das entrevistas realizadas com as equipes de profissionais do CRAS e CREAS.

3.2 As expressdes da judicializacdo na Assisténcia Social a partir das intervencoes
profissionais no CRAS e CREAS

Neste subitem apresenta-se a andlise dos dados advindos dos dois grupos focais
realizados com os/as profissionais das unidades do CRAS e CREAS de Biguagu. Inicialmente
indica-se a quantidade de profissionais e sua distribuigdo em cada equipamento.

Tabela 6: Distribui¢do dos Profissionais do CRAS e CREAS de Biguagu participantes

grupo focal — 2017

PROFISSIONAIS CRAS CREAS

Assistentes Sociais 3 2
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Psicélogos (as) 3
Coordenacéao 0

o 15

Fonte: Elaboracdo da autora com base nas informagdes do grupo focal.

NN

\‘

No CRAS foram entrevistados sete profissionais, dentre eles, trés assistentes sociais,
dois psicélogos, a coordenadora do CRAS (pedagoga) e a coordenadora do SCFV.

No CREAS participaram cinco profissionais que atuam no PAEFI, sendo trés
psicologas e duas assistentes sociais. A equipe conta também com o0s servicos de uma
advogada. A coordenadora do CREAS, como mencionado na introducdo deste trabalho, ndo
participou do grupo focal. A referida profissional é coordenadora de todos 0s servigos
ofertados no CREAS.

O servico especializado de abordagem social é realizado somente por um psicélogo
que, atualmente, atende vinte e cinco usuarios, pois aguardam a contratacdo de mais um (a)
assistente social para compor a equipe. O servico de protecdo aos adolescentes em
cumprimento de medida socioeducativa de LA e PSC ainda esta sendo estruturado, sendo
assim, a equipe de profissionais do PAEFI atende as demandas deste segmento. Com relacao
ao Servico de Protecdo Especial para Pessoas com Deficiéncia, ldosas e suas Familias
(SEPREDI), este ndo estd em funcionamento pelo fato de ndo haver profissionais para atender
a demanda, é necessaria a contratacdo de mais uma equipe para iniciar os atendimentos. O
CREAS néo possui servico para pessoas em situacdo de rua. A falta de implantacdo de alguns
Servicos e as equipes incompletas gera uma sobrecarga de trabalho porque todas as demandas
acabam sendo atendidas pelo PAEFI.

Tanto no CRAS como no CREAS a maioria dos/as profissionais trabalha ha seis
meses, pois assumiram seus cargos recentemente, apos a realizacdo de um concurso publico.
No momento do grupo focal esta era a configuracdo dos servicos e das equipes, mas pode ter
havido mudancas, como por exemplo, a contratacdo de novos profissionais.

No que se refere a composicdo da equipe de referéncia do CRAS, a NOB-RH/SUAS
(2006) preconiza que o porte do municipio e o numero de familias referenciadas séo

determinantes para compor a equipe como mostra a Figura 12.
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Figura 12: Equipes de referéncia unidade CRAS
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Fonte: NOB-RH/SUAS (2006).

Para atender com qualidade as necessidades de protecdo das familias e de seus
membros que vivem no seu territorio de abrangéncia, 0 CRAS deve possuir na composi¢ao
das equipes as categorias profissionais estabelecidas conforme a NOB-RH/SUAS (2006).

O municipio de Biguagu estd de acordo com as diretrizes da NOB-RH/SUAS que
estabelece para a composi¢do da equipe, a cada 5.000 familias referenciadas, quatro técnicos
de nivel superior, sendo dois assistentes sociais, um psicélogo e um profissional que
compdem o SUAS. Biguacu tem atualmente 4.327 familias cadastradas.

A NOB-RH/SUAS prevé a equipe minima, mas levando em consideracédo a realidade
do municipio percebe-se que a disponibilidade de equipamentos e servigcos ndo € suficiente
para a demanda local, pois o municipio é territorialmente extenso, com areas indigenas e
rurais o que dificulta a busca ativa, além da disponibilidade de apenas um veiculo no
equipamento. Outro problema é a possibilidade dos usuarios se deslocarem até os servicos,
pois o valor do transporte publico municipal é elevado e os usuérios dessa politica ndo
possuem condic¢des de arcar com esse custo.

Portanto, tem-se somente uma unidade de CRAS com uma equipe de profissionais, o
gue é insuficiente para a realidade de uma cidade de médio porte com problemas
caracteristicos de regido metropolitana. Sendo assim, normativamente a cidade de Biguacu
estd adequada, mas a equipe apontou que € dificil contemplar e atender todas as demandas da
abrangéncia do municipio com apenas um CRAS. O Quadro 2 mostra 0s servi¢os que sao

ofertados na Unica unidade de CRAS da cidade.
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Quadro 2: Servicos da PSB de Biguagu — agosto/2017

1. Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia (PAIF)
-Contato do coordenador (a): Nao informado
-Equipe do Servico: 2 (dois)
-NUmero de profissionais: 4 (quatro)
-Categorias profissionais: assistente social e psicélogo
-Ano de implantacéo: 2008
-Publico atendido: criancas, adolescentes, idosos e mulheres
-Quantidade de usuarios atendidos: publico em geral
-Endereco: Rua Jodo Martiniano Rodrigues, 240 - Saveiro
Protegao -Email: cras@bigua.sc.gov.br

Social -Telefone: (48) 3243 2800

Basica 2. Servico de Convivéncia e Fort{alecimento de Vinculos (SCFV)
-Contato do coordenador (a): Ndo informado
-Equipe do Servico: 2 (dois)
-Numero de profissionais: 2 (dois) + as atendentes das criangas e adolescentes
-Categorias profissionais: assistente social e coordenadora
-Ano de implantacéo: 2008
-Publico atendido: criancas e adolescentes
-Quantidade de usuarios atendidos: 1.537 até agosto de 2017
-Endereco: Rua Jodo Martiniano Rodrigues, 240 - Saveiro
-Email: cras@bigua.sc.gov.br
-Telefone: (48)3243 2800

Fonte: Elaboracdo da autora com base nas informagdes do grupo focal.

No inicio do ano de 2017 as equipes de profissionais do CRAS, bem como do CREAS
foram renovadas por meio de concurso publico, alterando a realidade de contratacGes
temporarias, porém a quantidade de profissionais € a mesma, assim, mesmo com essa
importante mudanca, 0 municipio ndo conseguiu estruturar outros servicos da rede SUAS.

Em relagdo aos servigos que a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais
prevé para a PSB, o CRAS de Biguacu oferta somente os servicos PAIF e SCFV. O
equipamento esta aguardando a contratacdo de novas equipes para a implantacdo de outros
servicos. A atual equipe é minima e o equipamento ndo estd apropriado para o atendimento no
sentido de garantir o acompanhamento necessario as familias.

Esta realidade tem impacto direto na prestacdo dos servicos, pois 0 CREAS finaliza
um atendimento porque a situacéo de violacédo de direitos foi superada, faz 0 encaminhamento
para 0 CRAS, para que essa familia seja trabalhada na prevencdo, mas, a familia entrara na
lista de espera. Deste modo, a situacdo de violacdo de direitos pode voltar a acontecer por
falta de funcionamento da rede de servigos socioassistenciais.

Em relacdo ao CREAS, a equipe de referéncia para a prestacao de servigcos e execucgao

da PSE de média complexidade deve ser composta conforme indica a Figura 13.
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Figural3: Equipes de referéncia unidade CREAS
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4 profissionais de nivel superior ou
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1 auxiliar administrativo 2 auxiliares administrativos

Fonte: NOB-RH/SUAS (2006).

No que diz respeito aos servicos do CREAS existentes em Biguagu, seguem as

informacdes do Quadro 3.

Protecdo
Social Especial

de Média
Complexidade

Quadro 3: Servicos da PSEMC de Biguacgu — julho/2017

1. Servico de Protecédo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos (PAEFI)
-Contato da coordenacéo: (48) 32436023- creashigua@gmil.com

-Equipe do PAEFI: 3 (trés) equipes compostas por assistentes sociais e psicologos e 1 (uma)
advogada (cedida)

-NUmero de profissionais: 7 (sete)

-Categorias profissionais: psicologos, assistentes sociais e advogada

-Ano de implantagéo: 2011

-Publico atendido: Familias e individuos em situac&o de violacéo de direitos

-Quantidade de usuarios atendidos: 75 familias em atendimento

-Endereco: Rua Francisco Petry, 146, Centro/Biguagu

-E-mail: creashigua@gmail.com

-Telefone: (48) 32436023

2. Servigo Especializado em Abordagem Social

-Contato da coordenacéo: (48) 32436023- creashigua@gmail.com

-Equipe da Abordagem Social: 1 (um) psicologo

-NUmero de profissionais: 2 (dois), sendo que 1 (um) esta afastado. Servigo aguardando a
contratagdo de 1 (um) assistente social

-Categorias profissionais: assistente social e psic6logo

-Ano de implantacéo: 2015

-Publico atendido: pessoas em situagdo de rua

-Quantidade de usuarios atendidos: 25 usuarios em atendimento

-Endereco: Rua Francisco Petry, 146 Centro/Biguagu

-E-mail: creasbigua@gmail.com

-Telefone: (48) 32436023

3. Servico de Protecéo Social a adolescentes em cumprimento de medida socioeducativa
de Liberdade Assistida (LA) e de Prestacdo de Servicos a Comunidade (PSC)

-Contato da coordenagéo: (48) 32436023- creashigua@gmail.com

-Equipe LA e PSC: Até o momento € a equipe do PAEFI que atende as demandas

-NUmero de profissionais: 2 (dois)

-Categorias profissionais: psicélogos e assistentes sociais

-Ano de implantagdo: 2011
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-Publico atendido: Adolescentes de 12 a 18 anos incompletos, ou jovens de 18 a 21, em
cumprimento de medida socioeducativa de LA e PSC, aplicada pela Justica da Infancia e da
Juventude

-Quantidade de usuérios atendidos: 13 (treze) medidas, sendo 3 (trés) em atendimento
-Endereco: Rua Francisco Petry, 146 Centro/Biguacu

-E-mail: creashigua@gmail.com

-Telefone: (48) 32436023

4. Servigo de Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, lIdosas e suas
Familias (SEPREDI)

-Contato da coordenacéo: (48) 32436023- creashigua@gmail.com

-Equipe do SEPREDI: O servico ndo estd em funcionamento. Serd contratada uma equipe
para iniciar os atendimentos

-NUmero de profissionais: 2 (dois).

-Categorias profissionais: assistente social e psicologo

-Ano de implanta¢do: Em implantacéo

-Publico atendido: Pessoas com deficiéncia e idosas com dependéncia, seus cuidadores e
familiares

-Endereco: Rua Francisco Petry, 146 Centro/Biguacu

-E-mail: creashigua@gmail.com

-Telefone: (48) 32436023

Fonte: Elaboracdo da autora com base nas informagdes do grupo focal.

Os dados dos Quadros 2 e 3 foram coletados com a realizacdo dos grupos focais e
também disponibilizados por e-mail pela Gestdo do Sistema Municipal de Assisténcia Social

da Secretaria de Assisténcia Social e Habitagdo de Biguagu.

3.2.1 Aproximac@es com o campo da pesquisa

Ap0s este panorama sobre a realidade das equipes que compuseram a pesquisa € 0S
servicos, adentra-se no contetdo abordado nos grupos focais. O primeiro questionamento
realizado aos/as profissionais foi sobre as caracteristicas da judicializacdo na area da
Assisténcia Social. Os/as profissionais fizeram referéncia a varios termos que se relacionam
ao que denominamos como sistema de justica, tais como: Ministério Publico, Delegacia,
Conselho Tutelar e Tribunal de Justica.

A equipe do CREAS indicou, a partir das situacdes atendidas, que a judicializacdo na
Assisténcia Social tem varias expressdes. A primeira seria 0 atravessamento que os/as
profissionais tém enfrentado do sistema de justica, que é um fato recorrente, interferindo no
atendimento e gerando tensdo em toda a equipe. O depoimento que se transcreve a seguir
traduz esta expresséo.

[...] a gente tem uma lista de espera, uma demanda reprimida de
aproximadamente 180 casos, que é muito grande [...] e tem o nosso fluxo de
trabalho que ainda ndo ta muito estruturado [...] porque a gente chegou faz
pouco tempo, mas ele existe, de certa forma [...] a gente criou 0 nosso [...]
sistema de priorizar 0s casos que a gente acredita que devam ser priorizados



50

[...] pela nossa andlise técnica, alguns critérios que a gente considera que sao
mais emergenciais, outros menos, e a gente tem esse nosso fluxo. E uma
judicializacdo, ela entra atravessando 0 nosso processo de trabalho,
desrespeitando e despriorizando casos que numa analise técnica
especializada a gente priorizou (E9®, 2017).

Os atravessamentos nos processos de trabalho é um fato que gera bastante angustia nas
profissionais, uma vez que a demanda encaminhada sera “priorizada” em detrimento das
situacOes que aguardam em fila de espera desde 0 ano de 2014. As profissionais relataram que
sdo constantes as discusses nas reunides de equipe para tentar solucionar esta questdo. Ha
uma pressdo pelo répido atendimento, mesmo tentando ressaltar que € uma demanda do
municipio e que o servigo ndo “precisa” dar conta, pois a equipe é incompleta e a demanda é
elevada, mas a0 mesmo tempo, aumentam o ndmero de situacfes na lista de espera, inclusive
casos graves que estdo aguardando atendimento. Devido a imposicdo do Ministério Publico
para os atendimentos, todos 0s outros servigos acabam judicializando para entrar nessa
preferéncia. Esse excesso de demandas da justica para os profissionais dos equipamentos do
SUAS é conhecido como transborde.

Considera-se transhorde as solicitacbes que ultrapassam os limites de
atuacdo dos servigos, extrapolando ou contrapondo-se as atribuicdes
definidas nas Legislacdes que definem a criacdo e 0s objetivos dos mesmos,
bem como as normativas que regulamentam as profissdes que neles atuam.
Igualmente, sdo considerados como transborde, as demandas que impedem a
continuidade dos atendimentos, contrapondo-se inclusive aos direitos das
pessoas e ou familias atendidas, impedindo a efetividade das politicas
publicas (CRP/CRESS, 2016, p.68).

Para ao/as profissionais, 0 Ministério Publico envia determinacfes de situacfes que
avalia como prioritarios, mas sem conhecimento do que existe na lista de espera, assim, acaba
determinando prioridade a um caso que avalia como grave, mas que de acordo com a analise
técnica, poderia nédo ter prioridade se comparado aos demais.

O Conselho Tutelar do municipio tem uma participacdo importante nesse processo,
normalmente encaminha os casos para 0 CREAS, mas devido a fila de espera o atendimento
ocorrera somente se houver o desligamento de uma situacdo em atendimento. Nesta situacéo,
0 Conselho Tutelar tem judicializado os casos visando agilidade no atendimento. Essa
judicializagdo implica no encaminhamento das situa¢fes para varias instancias. O municipio
de Biguacu possui a particularidade de encaminhar a demanda para todos 0s servigos nao

estabelecendo um fluxo de atendimento entre o sistema de justica e as politicas sociais.

3 A fim de garantir o sigilo dos profissionais entrevistados os participantes serdo identificadas como
Entrevistado (E) e uma sequéncia numérica para diferenciar as falas de cada profissional.
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O transborde também causa uma sobrecarga de demandas para a Assisténcia Social. A
Delegacia é outra instancia que demanda atendimentos ao SUAS que ndo necessariamente sdo
de sua responsabilidade. Segundo informacdes da equipe, ha uma dificuldade de compreenséo
do que é competéncia do CREAS por parte do judiciario e também por parte da rede de
servicos de Biguacu, como é o caso da Delegacia.

[...] a rede ndo conhece muito bem as atribuicbes do CREAS, entdo as vezes
vem pessoas da delegacia com papel escrito: atendimento psicologico e
aparecem aqui [...] sé que ela foi encaminhada por um vereador, por alguém
da prefeitura, pelo servigo da delegacia que tem uma viséo bem distorcida do
que faz 0 CREAS, e dai a gente perdeu uma hora pra acolher e para fazer um
encaminhamento que essa pessoa que encaminhou ja poderia ter feito [...]
entdo a gente acaba perdendo muito tempo com essa demanda espontanea
gue vem encaminhada de boca por uma falta de conscientizacdo da
populacéo, de servidores inclusive né, que ndo sabe qual que é o papel do
CREAS (E8, 2017).

Outra particularidade de Biguacu € a caracteristica de que 0 CREAS atende demanda
espontanea por ter sua sede no centro da cidade e por ndo se ter o real entendimento do que é
de sua competéncia. Assim, as profissionais atendem a todos que buscam o servigo a fim de
esclarecer e orientar os usuarios sobre suas solicitacbes. As demandas que deveriam chegar
para 0 CRAS acabam chegando ao CREAS, como questbes de atendimento psicoldgico,
Cadastro Unico, Bolsa Familia, justamente por conta do territorio onde o CREAS esta
localizado. Com isso a unidade torna-se uma referéncia para as demandas da populacdo em
relacdo a Assisténcia Social por ser porta aberta.

J& a Unica unidade do CRAS esta localizada em um territorio de vulnerabilidade. Os
profissionais do CRAS e do CREAS pontuaram que a logica de Biguagu para os servicos da
Assisténcia Social esta invertida, inclusive quanto ao numero de profissionais. O CRAS que
deveria ser porta de entrada prestando servigos preventivos possui um numero menor de
técnicos do que o CREAS.

As profissionais destacaram a importancia de discutir em rede e mostrar quais séo as
competéncias do CREAS ja que nao ha um fluxo de atendimento estabelecendo prioridades.
Atualmente a equipe tem atendido maior numero de solicitagdes do Ministério Publico. Os
encaminhamentos das situagdes de judicializacdo enviados ao CREAS solicitam avaliacdo ou
parecer social o que ndo é atribuicdo dos técnicos do PAEFI. Neste caso, quando é emitido
um parecer rompe-se qualquer possibilidade de vinculo e de acompanhamento posterior. O
sistema de justica tem demandado acompanhamentos, avaliagdes do contexto atual das
familias e relatdrios situacionais e exige uma resposta dos/das profissionais com prazos

determinados, em geral bastante curtos.
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A segunda expressdo da judicializacdo diz respeito a responsabilizacdo das familias

por cuidados.

[...] outros espacos que demandam que a equipe CREAS solicite a
judicializacdo [...] uma assistente social da saide né, entrou em contato [...]
solicitando, orientando, enfim é, que a gente tinha que judicializar esse caso
porque os filhos tinham a obrigacdo de cuidar e a gente em contrapartida
dizendo: “ndo, a gente entende que é um outro trabalho”, a gente ta
trabalhando com servigo de fortalecimento, entdo, acho que tem a familia
gue procura e tem o préprio profissional que tem um outro entendimento as
vezes, que orienta a familia, “olhe, va, é direito seu pelo cuidado e a
protecdo, voceé vai la e faz tal dentncia” (E10,2017).

Esta responsabilizacdo das familias apresenta duas caracteristicas, uma na perspectiva

de garantia de direito a populacéo usuéria e outra relacionada a responsabilizacéo das familias

pela protecdo social, num viés “familista” de isencdo de um Estado efetivamente protetivo.

Para Teixeira (2015)

a novidade na conformacdo atual dos sistemas de protecdo social é a
legitimacdo e legalizacdo da responsabilidade familiar. O que j& ocorria na
esfera informal, movida pelos lagos afetivos de solidariedade e cooperagédo
viraram obrigacGes formais, passiveis de ser reclamada judicialmente, com
punicdo as familias. Mas quem pune o poder publico por ndo garantir
condicOes dignas e as vezes minimas de vida capazes de evitar as rupturas
familiares, as violagOes de direitos e as violéncias? (TEIXEIRA, 2015, p.
218).

A autora ainda acrescenta que esse processo de responsabilizacdo familiar apresenta

paradoxos. Tais paradoxos aparecem na medida em que a familia ora é tomada como sujeito

de direitos sendo merecedora de protecdo social e ora como agente de protecdo social, tendo

que prover assisténcia e cuidado aos seus membros. Neste sentido,

as protecGes sociais e 0s servigos das politicas publicas deveriam ser
ofertados e acessados enquanto direito de todos/as os/as cidaddos/ds, na
medida de suas necessidades. N&o rara as vezes, sdo alcancados somente
pela impositividade legal ou pela determinacdo do sistema de justica sobre o
executivo (FUZIWARA, 2013 apud, CFESS, 2014, p.87).

Como mencionado, ha uma falta de entendimento do préprio judiciario em relacdo ao

papel das politicas publicas, sendo identificadas contradicdes.

Mediante as vivéncias de diversas expressdes da ‘questdo social’, as familias
(constituidas por individuos, cidaddos/as de direitos), por ndo contarem com
a protecdo do Estado, deixam de realizar a sua funcéo protetiva, respondendo
socialmente e legalmente por ‘omissdo’ — resultando na chamada
criminalizacdo da pobreza (CFESS, 2014, p. 87).

Outra expressao da judicializacdo é na perspectiva do acesso aos direitos sociais onde 0

profissional ou a familia buscam viabilizar o direito via justica.
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As profissionais que atuam no CREAS indicaram que uma parcela de seus
atendimentos busca, via justica, acesso a servicos e beneficios, bem como s&o orientados pela
equipe a fazerem essa requisicdo quando € necessario. No entanto, referiram também que em
determinadas situacOes a relacdo das familias com a justica tem se alterado, em especial
quando envolve a necessidade de mudancas de comportamento e responsabilidades para com
os cuidados de alguns membros da familia (adolescentes e idosos) ou a adesdo das familias ao
servico PAEFI. Nesses casos, a equipe aciona a justica a fim de provocar essas mudancas
familiares. Pode-se compreender que essa atitude profissional perpassa a responsabilizacdo
das familias especialmente no que se refere aos cuidados de grupos vulneraveis.

Portanto, a judicializacdo possui um carater contraditdrio, se por um lado recorre-se a
justica para a garantia de direitos as familias, por outro judicializa e culpabiliza a familia.

0 CREAS também judicializa familias [...] A gente quando tem uma situagéo
que [...] vé que ndo ta gerando mudanca e que envolve risco para alguns dos
individuos [...] a gente judicializa sim porque é um mecanismo de garantia
de direitos(E9, 2017).

Contudo a gente vé que a intengdo desta judicializacdo é para [...] garantir o
atendimento dos usuérios né (E12, 2017).

Assim, de acordo com Favero (2005 apud, SIERRA, 2014) a judicializacdo pode ser
uma alternativa para a efetivacdo de direitos, mas também pode traduzir-se em resultados
negativos reforcando a tendéncia do judiciario em aplicar seu poder de forma repressiva
conduzindo para o disciplinamento e normalizacao de condutas.

Neste sentido, os/as profissionais relataram que esse processo tem dois efeitos:

[...] pode ser que desestimule, pode ser que ndo consiga aderir ao servico e
nem entenda o servico como algo para acompanhar ou para ajudar na
dindmica familiar, entende como algo que vem vigiar, vem cobrar e tem
gente que realmente nem se mexe, sabe (E12, 2017).

Ou,

[...] a familia fica um pouco coagida, mas tem familias, que a gente atendeu,
que sdo numeros menores, mas que, olha, a familia s6 se mexeu porque o
Ministério Publico esta envolvido né, entdo tem o seu lado positivo porque
as vezes acaba gerando um movimento de mudanga (E9, 2017).

Ao fim, a questdo da judicializacdo torna-se um mecanismo que os profissionais
utilizam para que as familias vinculem-se aos servicos.

Para as profissionais é essencial e necessario, nessa relagdo com a familia, mostrar o
sentido do atendimento e fazer um esclarecimento de que é um direito, um servigo protetivo e
ndo forcar a familia a fazer a adesdo através dessa situacdo de medo, se ndo, “o CREAS fica

como uma sentencga, uma punic¢éo para que a familia obedeca e ai ela vem, ndo querendo vir e
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cumprindo aquela punicdo justamente por entender esse poder de imposicao que o judiciério
tem” (E9, 2017).

No CRAS, a equipe de profissionais também apontou o atravessamento do sistema de
justica que demanda para a equipe, exigindo e forcando que este atendimento seja feito, mas
sem nenhuma contrapartida. Relataram que o sistema de justica impde que prestem o servico
encaminhando a demanda e estabelecendo um prazo para que cumpram o que foi solicitado.
Um dos profissionais caracterizou o processo de judicializacdo na Assisténcia Social como:

eu acho que tem judicializacdo quandol...] tem uma falha na rede e ai a
justica acaba se envolvendo e acaba atravessando varias coisas. Entéo,
parece pra mim, quando eu penso judicializacdo é que teve uma falha da
rede e que se esgotou a possibilidade de didlogo e ai tem que passar, tem que
forcar e ai atravessa fluxos, atravessa rede (E5, 2017).

No que se refere a perspectiva do acesso ao direito em que o profissional ou a familia

buscam viabilizar o direito através da justica tem-se o seguinte relato:

[...] fico pensando porque o nosso papel ficava dividido né, a gente ta4 no
servigo publico para atender o usuério né, a gente ndo vai se recusar a
atender, mas entende que tem os obstaculos, as barreiras internas e externas
[...] porque se todo usuario que tiver a demanda judicializada vai ser
atendido, entdo eu mesmo devo, enquanto profissional, orientar que todos
fagam o pedido via judicial, que eles véo ter a demanda garantida e atendida
né? NAao seria a minha obrigacdo entdo garantir que ele seja atendido? [...]
mas até que ponto isso é justo com o0s demais que estdo sendo
acompanhados, que estdo sendo atendidos e que ficam em detrimento
daquela exigéncia de atendimento (E6, 2017).

A judicializacdo pode oferecer acessos para determinadas situacfes, porém, essas
requisi¢des individuais ndo criam a possibilidade de ampliagdo dos equipamentos e
estruturacdo dos servicos, deixando de fora outros atendimentos importantes. O atendimento
via judicial responde uma demanda individual negando demandas coletivas proprias do
territério, como a falta de mobilidade que € um fator primordial para o acesso aos

equipamentos e posteriormente aos servigos.

E de se esperar que o Estado ndo apenas seja 0 gestor das politicas plblicas,
como também expresse a vontade e conduza de forma efetiva as
necessidades coletivas. No entanto, mediante a impossibilidade de o direito
ser alcancado pelos/as cidaddos/as em decorréncia da desresponsabilizacdo e
inoperancia do Estado, o sistema de justica, e em especial o Poder Judiciario,
passa a ser acionado (CFESS, 2014, p.87).

O CREAS esta localizado no centro da cidade o que resulta na procura da populagdo
(demanda esponténea) pelos servicos basicos que sdo de competéncia do CRAS. O CRAS
estd localizado em um territorio de vulnerabilidade social, portanto inacessivel a toda a

populacdo da cidade. Entre os/as profissionais das duas unidades é possivel perceber uma
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compatibilidade nas falas no que diz respeito ao funcionamento dos servigos, bem como a
necessidade de dialogar e esclarecer a fungéo dos servicos e a sobrecarga de demandas para 0s
profissionais.

Outra questdo abordada foi referente ao fluxo de trabalho dos profissionais do CRAS e
CREAS. As/os profissionais relataram que ha uma dificuldade de compreenséo sobre o que é
competéncia do CRAS e também do CREAS por parte do judiciério e por parte da rede de
servicos de Biguacu o que causa um encaminhamento equivocado.

[...] o fato de néo ter o entendimento de como funciona o servico e dispara o
encaminhamento para todos 0s servigos, sendo que todos 0s servigos tém
lista de espera diferenciada, ou seja, 0 quanto essa pessoa vai ficar
incomodada depois, porque vai ficar na lista de espera de todos. Se a gente
ndo se forcar num dialogo interno, cada estrutura daquela vai acionar essa
familia em momentos diferenciados, ou seja, sobrecarrega a equipe,
sobrecarrega a familia que ndo precisava passar por essa exposi¢do, por uma
falta de entendimento de quem faz o encaminhamento (E6, 2017).

Com relacdo aos encaminhamentos do CRAS para o0 CREAS os/as profissionais
indicaram que o maior problema esta na morosidade do atendimento.

[...] o maior problema é que a gente encaminha e meio que a gente sabe que
ndo vai ser atendido agora né, porque a gente sabe que tem uma lista de
espera enorme, dai a gente fica tipo, a gente vai encaminhar e vai continuar
atendendo ou a gente vai encaminhar e parar de atender porque, sei 14, na
capacitacdo que a gente teve ela falou isso, ndo, se tem violéncia vocés
param de atender porque ndo é de vocés. E ai vai deixar sem
atendimento?(E5, 2017).

[...] é bem controverso, ndo tem uma especificidade disso na normatizacéo
dos servicos, pode ou ndo pode ser acompanhado simultaneamente? Eu acho
gue ndo deveria pensando na fragilidade da estrutura, mas se a estrutura
fosse adequada porque ndo? Nao vejo impedimento, até porque eles podem
caminhar paralelamente e articuladamente. A gente entende que pela
estrutura que é deficiente ndo da, mas pela esséncia e a diferenciacdo e a
forma como elas se cruzam deveria, porque que nao? Mas a violagdo do
direito, ela ndo pode somar ali, a gente sabe que ndo, mas € justo a familia
deixar simplesmente de ser atendida pelo CRAS e ficar numa lista de espera,
ou seja, quando chegar a ser atendida l& ja tem demanda atrés de novo (ES6,
2017).

As duas equipes, do CREAS e do CRAS relataram que todo o tempo séo requisitadas a
atender solicitacdes do Ministério Publico

hoje em dia, a equipe tem atendido mais solicitagdes do Ministério Publico
do que da justica [...] a sentenca a gente até coloca na lista de espera, vai
cumprir mas nao requisita um tempo para enviar relatério. O Ministério
Publico j& vem determinando [...]. Ontem a gente tava discutindo que tem
algumas prerrogativas no ECA" que ddo ao Ministério Publico poder para
requisitar imediatamente atendimento aqui, mesmo que ele ndo possa

* Estatuto da Crianca e do Adolescente.
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requisitar né [...] determinar coisas, tem prerrogativas no ECA para o
atendimento de criangas e adolescentes que dao esse poder e ai, quando fura
essa lista de espera nos gera angustia (E12, 2017).

a gente ndo concorda em furar a fila mas, dada a situacdo de ordem né, de
uma ordem imposta né (E9, 2017).

Devido a esses atravessamentos do sistema de justica no fluxo de trabalho dos/as
profissionais a equipe tem que interromper os casos em atendimento para responder a estas
requisicdes e elaborar um relatdrio.

[...] eu acho que sempre acaba dando uma agilidade um pouco maior para
aquele caso que tu tem que mandar um relatério no prazo de 10 dias, dentro
de 15 dias, porque dai tu tem que atender, tu tem que fazer visita, tu tem que
propor alguma coisa na rede, propor alguma agdo e isso gera um tempo,
entdo até tu sentar e fazer um relatério, entdo tu acaba priorizando, talvez,
sem querer priorizar ou em detrimento de outros (E9, 2017).

é que as vezes essa judicializacdo, ela vem solicitando uma avaliacdo ou até
mesmo parecer social que ndo é atribuicdo dos técnicos do PAEFI porque
guebra qualquer possibilidade de vinculo e de acompanhamento posterior se
é emitido um parecer e a gente tem embasamento tedrico para isso [...] as
vezes a gente fica de maos atadas. Se a gente ndo obedece a gente tem
aquela angustia de ser presa [...] e a0 mesmo tempo eles recebem bem mais
para fazer esse parecer social que é um instrumento tdo importante né (E9,
2017).

Oslas profissionais falaram sobre os desdobramentos com relagdo aos relatdrios. A
equipe de profissionais é cobrada a fazer o relatorio situacional e ndo recebe nenhum retorno
do judiciario sobre a situacdo. O que acontece, muitas vezes, é o recebimento de outro oficio
do mesmo caso solicitando outro relatério.

Outro fato apontado foi 0 uso dos relatérios como prova. O relatério é produzido para
uma finalidade e para um érgdo especifico, mas este documento profissional acaba tomando
outro rumo, indo parar em outro 6rgdo. Assim, este relatério que deveria ter o seu sigilo
resguardado com base no Codigo de Etica profissional dos respectivos profissionais,
assistente social e psicdlogo/a, acaba tendo suas informacdes reveladas. Neste sentido 0s/as
profissionais também estdo sendo judicializados e enfrentam dilemas éticos diante da

realizacdo do seu trabalho.

[...] um dos desdobramentos do relatério que assombra, eu acho, todo o
profissional que trabalha no CREAS e talvez no CRAS também, é ser
chamado para uma audiéncia [...] que é muito constrangedor, intimidador né,
tu, as vezes é colocado do lado do teu acompanhamento [...] que, as vezes, é
uma pessoa que oferece algum risco [...] pode ser uma pessoa violenta,
porque a gente lida com isso aqui e a gente é colocado ali e 0 nosso relatério
[...] as vezes, é usado como prova (E9, 2017).
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[...] a gente vai ter que depor numa delegacia sobre um caso, por causa de
um relatério que a gente fez (E8, 2017).

[...] € um relatério sigiloso, devendo o sigilo ser resguardado por quem o
receber e a gente produziu um relatério pro Ministério Publico e dai a gente
foi chamada na delegacia (E8, 2017).

Neste sentido,

N&o sdo raros os casos de apresentagdo, por assistente sociais, de
reclamacGes e queixas, perante os Conselhos Regionais de Servico
Social/CRESS, quando séo intimados, de forma absolutamente autoritaria,
por entidades do sistema sdcio-juridico ou Juizes da Comarca onde exercem
suas atividades profissionais nos 6rgdos a que sdo vinculados, instados a
prestar servicos gratuitos, gerando um excesso de trabalho e um carga
horaria muito além daquela que esta sujeito, sob pena de desobediéncia e
instauracdo de processo administrativo e outros (CFESS, 2012, p.1).

O Ministério Pablico, o Conselho Tutelar, o Tribunal de Justica, a Delegacia, a Escola,
Disque 100° e Disque 180° encaminham demandas para 0 CREAS, mas também encaminham
para 0S outros servicos.

Eles espalham para todos os servi¢os e quando tu vé, todos os servicos do
municipio ja estdo atendendo o caso (E10, 2017).

Este movimento causa uma sobrecarga para a equipe bem como para a familia que vai
ser acionada varias vezes e pelo mesmo motivo em varios servigos da rede socioassistencial.

Segundo Goncalves (2016) o mecanismo de referéncia e contrarreferéncia ndo sao
utilizados na area da Assisténcia Social. O termo referéncia compreende o ato de
encaminhamento de um usuario atendido num determinado estabelecimento para outro de
maior complexidade.

J& a contrarreferéncia é o encaminhamento do usuério novamente ao estabelecimento
de origem ap0s a resolucdo do motivo responsavel pela referéncia (GONCALVES, 2016).
Ainda conforme a mesma autora, 0s processos de referéncia e contrarreferéncia consistem na
relacdo entre os diferentes niveis de protecdo social do SUAS. No caso da Assisténcia Social
seria uma relacdo entre a PSB e PSE. Neste sentido o fluxo de trabalho entre CRAS e CREAS

E assim, como a gente tem a nossa lista de espera, 0 CRAS também ta com
uma lista de espera muito grande, e é bem complicado assim, porque por
exemplo, a gente finaliza um caso aqui e faz uma contrarreferéncia o ideal é
que essa familia, que ela pare de ser atendida pelo CREAS e siga 0 seu

® Disque 100 ou Disque Direitos Humanos é um servigo gratuito de atendimento telefonico de
denuncias e protecdo contra violagOes de direitos humanos.

® Disque 180 é um servigo gratuito de atendimento telefénico da Secretaria de Politicas para as
Mulheres da Presidéncia da Republica (SPM-PR), que foi criado em 2005 para que a populacao
brasileira, em especial as mulheres, pudesse receber orientagdes e denunciar casos de violéncia de
género, em suas diversas formas.



58

atendimento no CRAS, justamente porque a situacdo foi superada, seja
trabalhada a prevencao para que ela ndo volte a ocorrer, entrando numa lista
de espera, isso ai, ndo falo nem em relacdo aos profissionais porque eles
também tem as limitacbes assim como a gente tem né. A familia vai para
uma lista de espera, as vezes, a situacao volta porque ficou seis meses sem
ser chamada, o caso volta para gente porque a rede ndo funcionou [...] acaba
que fica judicializando justamente dai e porque o Estado ndo estd suprindo
as necessidades né, que no CREAS é assim, agora tem profissionais
concursados mas a quantidade de profissionais é a mesma ( E8, 2017).

a ldgica de Biguagu para assisténcia assim, é muito estranha, é invertida,
porque 0 CRAS tem menos técnicos que o0 CREAS (E12, 2017).

[...] o CREAS fica como referéncia porque apesar de a gente ter pouca
equipe a gente ainda tem mais equipe do que o CRAS, entdo da um sentido
de que s6 quando ha o direito violado € que h4 uma intervencdo, porque [...]
a bésica fica em detrimento da média (E11, 2017).

Em termos de fluxo de trabalho, os profissionais entrevistados apontaram que a
relacdo entre PSB e PSE ocorre, porém, as familias ou individuos talvez ndo tenham o
atendimento imediato devido a fila de espera em ambos o0s equipamentos. Para 0s
profissionais é necessario quantificar o nimero de atendimentos e pressionar a gestdo a fazer
uma reestruturacdo, ampliando a equipe ou para a construcdo de novos equipamentos.

Sendo assim, as condi¢des de trabalho destes profissionais sdo permeadas por varios
desafios no que diz respeito as condicdes éticas e técnicas do exercicio da profisséo.

Para Santos e Manfroi (2015, p.180), “sendo o assistente social um trabalhador que
vende sua forga de trabalho, ele se insere nas formas contemporaneas de exploragdo”. As
autoras lembram que o cenario de precarizacdo remete a necessidade de se pensar sobre as
condicdes de trabalho dos assistentes sociais e sobre as repercussdes nas suas condicbes de
salde e no préprio exercicio profissional (SANTOS; MANFROI, 2015). Ainda conforme as
autoras

O exercicio profissional do assistente social, portanto, estad determinado por
sua condicdo de trabalhador inserido na reestruturacdo dos processos de
trabalho, que resultam em contratacfes temporérias, terceirizagdo, baixos
salérios, auséncia de autonomia e reconhecimento profissional, e falta de
condi¢des de execucdo do trabalho no setor publico. Neste sentido, a falta de
financiamento das politicas sociais brasileiras impacta diretamente o
trabalho do assistente social no pais, espaco privilegiado de atuacdo deste
profissional (SANTOS; MANFROI, 2015, p. 192).

Portanto,

a politica econémica, a politica social e 0 mercado de trabalho profissional
mantém uma constante e intima relacdo, havendo trocas reciprocas entre
eles. Nesse sentido, a politica social esta subordinada a politica econémica,
interferindo na qualidade dos servigos publicos que sdo prestados a
populacéo, bem como reflete nas condigdes de trabalho dos profissionais que
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atuam na area social. Por sua vez, o trabalho de profissionais que atuam nos
servigos sociais também esta marcado pelo processo de mudangas no
trabalho, a exemplo o trabalho dos assistentes sociais (CAVALCANTE;
PREDES, 2010, p. 1).

Dentre os pontos comuns encontrados nos grupos focais destaca-se a fragmentacdo da
rede de protecédo, equipe reduzida, o desconhecimento dos servigos em cada equipamento, 0S
atravessamentos do sistema de justica, a sobrecarga de trabalho, excesso de demanda, além de
questdes burocraticas e a descontinuidade das acdes.

Diante disso, os profissionais do SUAS enfrentam desafios cotidianos para a
implantacdo de uma politica de Assisténcia Social de qualidade no sentido de garantir que o
usuério acesse seu direito conforme prevé a Constituicdo Federal de 1988.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

O resultado da pesquisa indica que é possivel tracar uma aproximacéo entre a politica
de Assisténcia Social com a justica, ao passo que esta relacdo se estabelece tanto na
perspectiva de garantia de direitos a populacdo usuéria como também para responsabilizacdo
das familias pela prote¢do social, num viés “familista” de isen¢do de um Estado efetivamente
protetivo.

A aproximacdo realizada com o contexto da politica social de Assisténcia Social do
municipio de Biguacu ofereceu elementos para observar a relagdo préxima entre justica e
Assisténcia Social. As informacGes coletadas por meio das observacOes e das entrevistas
coletivas do grupo focal no CRAS e no CREAS trouxeram a realidade de trabalho dos
profissionais que é permeada pelas questdes da judicializacdo em pelo menos dois ambitos. O
primeiro deles a judicializacdo dos atendimentos via Ministério Publico, Delegacia, Conselho
Tutelar e Tribunal de Justica que encaminham situacOes familiares para atendimento no
servico PAEFI sem 0 acesso pela rede socioassistencial. Essas situacdes de encaminhamento
caracterizam o que vem sendo denominado de transborde da justica, onde ha uma elevada
incidéncia de demandas do sistema de justica que extrapolam os objetivos dos servigcos de
Assisténcia Social. Neste caso os profissionais (em geral psicologos e assistentes sociais) que
atuam no SUAS, por exemplo, se deparam no exercicio profissional, com dilemas éticos e
relacionados as condi¢des de trabalho provocadas pelo atravessamento dos encaminhamentos
da justica na lista de espera dos servicos socioassistenciais.

A segunda questdo relacionada a judicializacdo refere-se a possibilidade das familias
acessarem seus direitos sociais via justica. Os profissionais que atuam no CREAS indicaram
gue uma parcela de seus atendimentos busca, via justica, acesso a servicos e beneficios, bem
como sdo orientados pela equipe a fazerem essa requisi¢cdo quando é necessario. No entanto,
referiram também que em determinadas situacfes a relacdo das familias com a justica tem se
alterado, em especial quanto envolve a necessidade de mudangas de comportamento e
responsabilidades para com os cuidados de alguns membros da familia (adolescentes e idosos)
ou a adesdo das familias ao servico PAEFI. Nesses casos, a equipe aciona a justica a fim de
provocar essas mudancas familiares. Pode-se compreender que essa atitude profissional
perpassa a responsabilizacdo das familias especialmente no que se refere aos cuidados de
grupos vulneraveis.

Corrobora com os dilemas e atravessamentos da judicializacdo a precariedade da

estruturacdo dos servicos no SUAS. Em relacdo ao municipio de Biguacgu, tem-se somente
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uma unidade de CRAS de uma de CREAS com uma equipe de profissionais insuficiente para
a realidade de uma cidade de médio porte com problemas caracteristicos de regido
metropolitana. Alem disso, a interferéncia do Sistema de Justica impede a continuidade dos
casos em atendimento, contrapondo-se aos direitos das pessoas e ou familias atendidas
impossibilitando a efetividade das politicas publicas.

Com a pesquisa foi possivel identificar que no inicio do ano de 2017 as equipes de
profissionais do CRAS, bem como do CREAS foram renovadas por meio de concurso
publico, alterando a realidade de contratacdes temporarias. Mesmo com essa importante
mudanca, 0 municipio ndo conseguiu estruturar outros servicos da rede SUAS que oferecam
suporte ao trabalho do PAEFI. Neste sentido, este servigo fica sobrecarregado absorvendo as
mais variadas questdes, como por exemplo, casos de violéncia contra a mulher. O municipio
ndo tem servico de acolhimento para a mulher em situacdo de violéncia e o0 PAEFI ndo tem
para onde encaminhar.

Em termos de fluxo de trabalho a relagéo entre PSB e PSE, ou seja, de referéncia e
contrarreferéncia acontece, porém, a familia ou individuo talvez ndo tenha o atendimento
imediato devido a fila de espera em ambos os equipamentos. Contudo, a judicializacdo ocorre
diante da retracdo do Estado no cumprimento do seu papel de provedor de protecdo social,
neste sentido os cidadéos reivindicam seus direitos através da justica.

Finaliza-se indicando que os resultados da pesquisa visam contribuir com a ampliacéo
de estudos acerca das politicas sociais no estado de Santa Catarina, bem como subsidiar a

intervencdo profissional de Assistentes Sociais no &mbito das politicas sociais.
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APENDICE A - ROTEIRO DE QUESTOES DOS GRUPOS FOCAIS

1. -Quando pensam em judicializacdo o que vem a mente?

2. -Jaouviram falar sobre a judicializacdo na Assisténcia Social?
O que vocés reconhecem/compreendem como judicializagdo na Assisténcia Social?

3. -Como avaliam o fenébmeno da judicializacdo na Assisténcia Social?
Se avaliam como positivo ou negativo para garantia de direitos.

4. -Quais sdo as demandas judicializadas na Assisténcia Social? Exemplifique com situacdes
da realidade do servico.
As demandas judicializadas envolvem situagcdes de responsabilizagdo da familia ou
garantia de direitos das familias?

5. -Quem demanda a judicializacdo na Assisténcia Social?
Quem s&o as pessoas que buscam os servigos para reivindicar seus direitos via justica ou
quem ¢é judicializado pelo Estado?

6. -Quanto os profissionais do CRAS/CREAS sdo demandados para as acles de
judicializacdo na Assisténcia Social?
-Qual é o envolvimento/demanda dos profissionais do CRAS/CREAS com a
judicializagdo?

7. -Qual ¢é o fluxo de atendimento das demandas sociais judicializadas que chegam no
CRAS/CREAS?
Qual foi o caminho de chegada da demanda no servico e qual a resposta do servico para
esta demanda.

8. -Na opinido de vocés, quais 0s impactos que 0s processos de judicializacdo trazem para as
familias?

9. -Na opinido de voceés, quais 0s impactos que 0s processos de judicializacdo trazem para 0s
servigos de Assisténcia Social?

10. -Desejam registrar mais alguma informag&o?
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APENDICE B- MODELO DO TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO

Titulo da pesquisa: A judicializacdo da Assisténcia Social em Biguagu: um estudo a partir da
protecdo social basica e protecdo social especial.
Eu, abaixo assinado,

forneco meu consentimento livre e esclarecido para participar como voluntario (a) da pesquisa
cientifica do Nacleo Interdisciplinar de Pesquisa Sociedade, Familia e Politica Social
(Nisfaps/UFSC), sob a responsabilidade académica Silvia Saramento, estudante do curso de
graduacdo em Servico Social da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) e da
professora Keli Regina Dal Pra, orientadora da pesquisa e docente do Departamento de
Servico Social da UFSC.

Assinando este termo de consentimento, estou ciente de que:

1) O objetivo principal da pesquisa é analisar o processo de judicializacdo da politica
de Assisténcia Social, a partir dos servicos de Protecdo Social Basica e Protecdo Social
Especial no municipio de Biguacu.

2) Tenho a liberdade de recusar a participar da pesquisa em qualquer fase, sem
qualquer prejuizo a minha pessoa.

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

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

5) Os registros escritos e gravados permanecerdo em poder das pesquisadoras e nao
serdo divulgados na integra.

6) Poderei entrar em contato com a pesquisadora sempre que julgar necessario. Com a
pesquisadora Silvia Saramento, pelo e-mail: si-saramento@hotmail.com e com a professora
Keli Regina Dal Pr4, pelo e-mail: keliregina@yahoo.com ou pelos telefones (48) 99977-8601/
99613-3598.

7) Poderei entrar em contato com o NISFAPS/UFSC pelo endereco Campus Reitor
Jodo David Ferreira Lima, s/n - Trindade, Florianépolis - SC, 88040-900 (Centro
Socioecondmico — CSE/ Bloco D sala 07) e ou pelo telefone (48) 3721-3808.
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8) Obtive todas as informacgdes necessarias para poder decidir conscientemente sobre a
minha participagédo na referida pesquisa;
9) Este termo de consentimento é redigido em duas vias, de maneira que uma

permanecera em meu poder e a outra com as pesquisadoras responsaveis.

Local Data: de 2017.

Assinatura do/a participante Assinatura da pesquisadora



