











Criado em outubro de 2011, a partir da Lei n® 12.513/2011, o Programa Nacional de
Acesso ao Ensino Técnico e Emprego (Pronatec) tem como objetivo expandir, interiori-
zar e democratizar a oferta de cursos de educacdo profissional. Composto por um con-
junto de iniciativas que ofertam cursos técnicos de nivel médio e cursos de formacao
ou qualificacao profissional. Em uma de suas modalidades o Pronatec representa uma
acdo estratégica no eixo de inclusdo produtiva urbana do Plano Brasil sem Miséria
(BSM). Nesta modalidade, o Pronatec/BSM prevé a¢des que envolvem a oferta gratuita
de cursos de Formacao Inicial e Continuada (FIC) ou qualificagdo profissional através
da Bolsa-Formacao Trabalhador para pessoas que estdo inscritas ou estdo em proces-
so de inclusdo no Cadastro Unico, além de agregar acdes de intermediacdo de mao-
-de-obra, através de parcerias com o Servico Nacional de Emprego (SINE) em estados
e municipios, de economia solidaria e de apoio ao microcrédito e ao empreendedoris-
mo, por meio de agoes realizadas por programas especificos do Ministério do Trabalho
e Emprego (MTE), Bancos Publicos e SEBRAE com estas finalidades“.

O mapa 1 mostra a distribuicdo dos municipios que ofertam cursos Pronatec BSM

no territério nacional que perfazem, no total, 4.024 municipios em todo o pais.

MAPA 1: MUNICIPIOS COM OFERTA DE CURSOS PRONATEC BRASIL SEM MISERIA —
BRrASIL, 2014.

FONTE: MEC, SISTEMA NACINAL DE INFORMAGOES DA EDUCAGAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA (SISTEQ).
ELABORAGAO: DM/SAGI.
*NOTA: NAO INCLUI AS MATRICULAS NOS CURSOS DE FORMAGAO PROFISSIONAL DE NiVEL TECNICO SUBSEQUENTE.
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CENSOSUAS 2014

O Censo SUAS 2014 mostrou que entre as oportunidades do mundo do traba-
lho para as quais os municipios encaminham, rotineiramente, os usuarios da
assisténcia social estdo os Demais cursos do Pronatec (62,3%), Pronatec-BSM
(59,4%), Cursos técnicos de instituicdes municipais/estaduais (35,5%), Sine
(25,1%), Microempreendimento Individual (22,5%), Microcrédito (15,1%), Co-
operativas (10,9%), e Outras oportunidades (13,2%) (Grafico 106).

GRAFICO 106: OPORTUNIDADES DO MUNDO DO TRABALHO PARA AS QUAIS 0S
MUNICiPIOS ENCAMINHAM, ROTINEIRAMENTE, OS USUARIOS DA ASSISTENCIA
SOCIAL — BRASIL, 2014
SINE N 25,1%
PRONATEC-BSM e 59,4%
Demais cursos do PRONATEC I 62,3%
Cursos téf:r?ico.s de instityigc‘)es I 35.5%
municipais/estaduais
Cooperativas I 10,9%
Microcrédito N 15,1%
Microempeendimento individual N 22,5%

Outros NN 13,2%

FonTE: MDS, CENSO SUAS.

CONSIDERAGOES FINAIS

O Programa Acessuas Trabalho, atua especificamente na area urbana, e tem por
objetivo melhorar a insercdo dos usuarios da assisténcia social no mundo do
trabalho. De acordo com os dados do Censo SUAS 2014, 26% dos municipios

executaram o Acessuas Trabalho naquele ano.

As informacdes coletadas pelo Censo SUAS indicam que os municipios estao am-
pliando suas acdes inclusivas, executando politicas que favorecem a geracao de
trabalho e renda tanto para a popula¢ao urbana quanto rural. Essas acoes tém
contado com apoio crescente das unidades da assisténcia social, que vem cum-
prindo papéis ativos de mobiliza¢do e referenciamento da populacdo de mais

baixa renda.



Um ndmero expressivo, 81,5% dos municipios, desenvolviam a¢des, programas
ou projetos de inclusdo produtiva para geracao de trabalho e renda. 59,1% de-
les o faziam pelas Secretarias de Assisténcia Social em colaborag¢do com outras
secretarias, e 17,5% realizavam estas a¢des exclusivamente pela Secretaria de

Assisténcia Social.

Entretanto, a oferta desses servicos ndo se deu de forma equanime para os mu-
nicipios em todo o Brasil. Em 2014, 71,3% das Metropoles brasileiras realizaram
acoes, programas ou projetos de inclusdo produtiva por meio da Secretaria de
Assisténcia Social enquanto a maior parte dos municipios que nao desenvolve-

ram programas de acoes de inclusdo produtiva foram os de pequeno porte | e Il

Entre as oportunidades do mundo do trabalho para as quais os municipios enca-
minham, rotineiramente, os usuarios da assisténcia social estdo os Demais cur-
sos do Pronatec (62,3%), Pronatec-BSM (59,4%), Cursos técnicos de instituicoes
municipais/estaduais (35,5%), Sine (25,1%), Microempreendimento Individual
(22,5%), Microcrédito (15,1%), Cooperativas (10,9%), e Outras oportunidades
(13,2%).

O percentual de municipios que desenvolvem acdes, programas ou projetos de
formacado, qualificacdo ou capacitagado profissional também apresenta tendéncia
crescente entre 2011 e 2014, no Brasil como um todo, e em todas as Grandes
Regidoes. Em 2014, 83,4% dos municipios desenvolviam estas acdes, sendo a
regido Centro-Oeste a que possuia o maior percentual (87,6%), seguida das regi-
oes Nordeste (84,1%), Sudeste (83,3%), e Sul (82,4%). A regido Norte ficou com

o menor percentual (78,4%).
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CENSOSUAS 2014

A Constituicao de 1988 trouxe inimeros avancos para a sociedade brasileira,
cabendo destacar a participa¢ao da sociedade civil na gestao e controle das po-

liticas publicas em diversas areas.

Os conselhos municipais, estaduais e do Distrito Federal de assisténcia social,
além de valorizados pela PNAS/2004 e NOB/SUAS, assumem o papel proposto
na LOAS na aprovacao dos Planos de Acao e dos Demonstrativos Fisicos Finan-
ceiros em cada esfera de governo, funcionando também como um canal de co-
municagao entre sociedade civil e governo, como um espaco para vocaliza¢do de
demandas e de reivindicac¢bes para garantia de acesso a direitos. Nesse sentido,
a Rede SUAS e seus aplicativos auxiliam os conselhos para o exercicio do con-

trole social.

Segundo o artigo 119 da NOB/SUAS/2012, os conselhos de Assisténcia Social
sdo instancias deliberativas colegiadas do SUAS, vinculadas a estrutura do 6r-
gao gestor de assisténcia social da Unido, dos estados, do Distrito Federal e dos
municipios. Tais instancias deliberativas permitem o fortalecimento da relacao
entre estado e sociedade e contam com representacao paritaria entre sociedade
civil e governo, conforme previsto no artigo 30, § | da Lei Organica de Assisténcia
Social (LOAS).

Os representantes da sociedade civil sdo: usuarios, organizacdo de usuarios,
entidades de assisténcia social e entidades dos trabalhadores. A representacao
proporcional entre cada segmento da sociedade civil esta prevista no artigo 3,
inciso VIIlI da Resolucdo CIT n°32 de 31 de outubro de 2013, que trata das metas

e prioridades do Pacto de Aprimoramento da Gestdo Estadual do SUAS.

O artigo 119 da NOB/SUAS/2012, ainda estabelece algumas atribui¢des dos con-
selhos: sao responsaveis pela normatizac¢ao, disciplina, acompanhamento, ava-
liacdo e fiscalizacdo da gestdo e a execucao dos servigos, programas, projetos e

beneficios socioassistenciais.

Desde 2004, todos os estados e o Distrito Federal possuem Conselho Estadual
e Conselho Distrital. Porém, o percentual de municipios com Conselho Muni-
cipal de Assisténcia Social vem apresentando resultados instaveis nas regides

entre 2010 e 2014, com exce¢do da Regido Sul, que apresenta resultados as-



cendentes no periodo analisado. Cabe ressaltar que o percentual instavel nes-
te periodo, ndo quer dizer necessariamente que o percentual de municipios
com conselhos esteja diminuindo, mas decorre provavelmente de uma redu-
¢do no percentual de Conselhos respondendo ao Censo.

Conforme o Grafico 107, a regido com maior percentual de conselhos munici-
pais que respondeu ao Censo SUAS 2014 foi o Nordeste (97,1%), seguida do Sul
(96,9%), da Centro-Oeste (96,6%), Sudeste (96,1%) e Norte (92,2%).

GRAFICO 107: DISTRIBUIGAO PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS DE
ASSISTENCIA SOCIAL SEGUNDO GRANDES REGIOES — BRASIL, 2010 A 2014
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FoNTE: MDS, CENso SUAS.

Segundo o paragrafo 4° do artigo 17 da LOAS, os Conselhos de Assisténcia Social
devem ser criados por lei especifica, seja ela estadual, do Distrito Federal ou mu-
nicipal. E ainda, a Lei de criacdo do conselho deve dispor sobre a atribuicdao do
o6rgdo gestor da Politica de Assisténcia Social, garantindo assim a infraestrutura
material e fisica necessaria para o funcionamento. O Conselho Nacional de As-
sisténcia Social orienta os Conselhos de Assisténcia Social para o debate acerca
da atualizacao de suas respectivas leis de criacdo. No Grafico 108, é possivel
analisar a série histérica do percentual de Conselhos Municipais formalizados

por Lei. No ano de 2014 99,7% dos Conselhos Municipais que foram criados o
fizeram por meio de Lei.
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CENSOSUAS 2014

GRAFICO 108: DISTRIBUI(;AO PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS CRIADOS
POR LEI — BRASIL, 2010 A 2014
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FONTE: MDS, CENSO SUAS.

De acordo com os dados do Censo SUAS de 2014, 96% dos Conselhos Estaduais
e 70,7% dos Conselhos Municipais, informaram que possuem uma pessoa desig-

nada a ocupar o cargo de Secretario Executivo do Conselho.

Analisando a distribuicdo do percentual da frequéncia de atividades realizadas
pelos Conselhos Estaduais em 2014, percebe-se que 61% deles nunca acompa-
nharam votacoes/discussdes do Poder Legislativo local, 46% nunca realizaram
acoes de mobilizacdo social e reunides descentralizadas, e 38,5% realizavam
anualmente visitas nas unidades da rede socioassistencial, realizavam semestral-

mente reunides ampliadas e recebiam denincia semestralmente (Grafico 109).

GRAFICO 109: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS POR
FREQUENCIA COM QUE REALIZAM ATIVIDADES — BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.



Com relagdo a frequéncia com que os Conselhos Municipais realizam atividades,
as mais desempenhadas no ano de 2014 foram visitas as unidades da rede so-
cioassistencial, sendo semestralmente 35,4%, anualmente 25,1% e trimestral-
mente 20,1%. Quanto as a¢des de mobilizacdo social, 29% dos Conselhos as
fazem anualmente e 22,7% semestralmente (Grafico 110).

GRAFICO 110: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS POR
FREQUENCIA COM QUE REALIZAM ATIVIDADES — BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

O Plano de Assisténcia Social € um instrumento que organiza, regula e norteia
a execucdo da PNAS na perspectiva do Sistema Unico de Assisténcia Social. E,

por isso, é importante que os Conselhos de Assisténcia Social deliberem sobre
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o Plano. Nos anos de 2011, 2012 e 2014 ocorreu um aumento do percentual de
Conselhos Estaduais e Municipais de Assisténcia Social que deliberaram sobre
o Plano de Assisténcia Social. Da série estudada, somente em 2013 percebemos
uma queda do percentual dos Conselhos Estaduais e Municipais que delibera-
ram sobre o Plano, 65,4% e 80,6%, respectivamente (Grafico 111). O destaque

sao os conselhos municipais que possuem maior percentual dessa acao com-
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parativamente aos estaduais. Em 2014, quase 90% dos conselhos municipais
deliberaram sobre o plano enquanto 73,1% dos conselhos estaduais o fizeram.

GRAFICO 111: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS E
MUNICIPAIS QUE DELIBERARAM SOBRE O PLANO DE ASSISTENCIA SOCIAL —
BRASIL, 2011 A 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

No que tange ao percentual dos Conselhos Municipais por regido que delibera-
ram sobre o Plano de Assisténcia Social, é perceptivel que ocorreu um aumento
para todas as Regides no periodo estudado, com destaque para a regido Sul, com
98,9% de Conselhos municipais que deliberaram sobre o Plano em 2014.

GRAFICO 112: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS QUE
DELIBERARAM SOBRE O PLANO DE ASSISTENCIA SOCIAL SEGUNDO GRANDES
REGIOES — BRASIL, 2013 E 2014

®2013 ©2014

=]
£ S 8 8 S5
N e = 3 L @ 2 &
~
g o 5 o g ] 5 & & &
2 3 3 3 2
~ © Ny
- -

Norte Nordeste Sudeste Sul Centro-Oeste

FoNTE: MDS, CENso SUAS.



De acordo com o Censo SUAS 2014, 34,6% dos Conselhos Estaduais faziam fis-
caliza¢ao dos servicos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais tanto
na rede publica quanto na rede privada, 34,6% supervisionavam apenas a rede
publica, 26,9% nao fiscalizavam e 3,8% apenas a rede privada.

Quanto aos resultados sobre a fiscalizacao, entre os Conselhos Municipais, em
2014, 37,2% fiscalizavam as redes pUblicas e privadas, 52,3% apenas a rede

publica, 2% apenas a rede privada e 8,5% nao fiscalizava (Grafico 113).

GRAFICO 113: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS E
MUNICIPAIS QUE FISCALIZARAM SERVICOS, PROGRAMAS, PROJETOS E BENEFICIOS
SOCIOASSISTENCIAIS DO SUAS — BRASIL, 2010 A 2014
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FoNTE: MDS, CENso SUAS.

Com relacao a fiscalizacao dos Conselhos por regides, tem destaque a regiao
Sudeste que fiscalizou 53,7% das redes pUblica e privada em 2014. Por sua vez,

a regido Nordeste teve o maior percentual de fiscaliza¢do para a rede puiblica,
72,3% (Grafico 114).
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GRAFICO 114: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS
QUE FISCALIZARAM SERVICOS, PROGRAMAS, PROJETOS E BENEFICIOS
SOCIOASSISTENCIAIS DO SUAS SEGUNDO GRANDES REGIOES - BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

De acordo com o caderno de Orientacdes para Conselhos da Area de Assisténcia
Social (2007), os Conselhos tém diversas atribuicdes. Entre elas destacam-se:
aprovar e apreciar o Plano de Acdo da Assisténcia Social em sua atuacao, fiscali-
zar a Rede Socioassistencial (executada pelo poder publico e pela rede privada)
cuidando pela qualidade da prestacdo de servigos, fiscalizar e acompanhar o Be-
neficio de Prestacdo Continuada (BPC) e o Programa Bolsa Familia (PBF), fiscalizar
a execucdo da Politica de Assisténcia Social e o seu funcionamento, encaminhar
e convocar as deliberacoes das Conferéncias de Assisténcia Social, inscrever en-
tidades de Assisténcia Social, bem como servicos, programas, projetos socioas-
sistenciais, acompanhar os processos de pactuacao da Comissao Intergestores

Tripartite (CIT) e a Comissdo Intergestores Bipartite (CIB), entre outras.

No ano de 2014, entre os Conselhos Estaduais, 100% apreciaram e emitiram
parecer sobre o demonstrativo sintético Anual da Execug¢ao Fisico-Financeiro,
96,2% apreciaram e emitiram parecer sobre os relatérios de atividades e de exe-
cucado financeira dos recursos do Fundo de Assisténcia Social, 88,5% apreciaram
e emitiram parecer sobre o Plano de A¢ao Municipal e 73,1% deliberaram sobre

proposta anual de orcamento do executivo. Quanto aos Conselhos Municipais,



97.6% apreciaram e emitiram parecer sobre o demonstrativo sintético Anual da
Execucao Fisico-Financeiro, 92,9% apreciaram e emitiram parecer sobre o Plano
de Acdo Municipal, 84,5% dos Conselhos Municipais eram instancia de controle
social do Programa Bolsa Familia e 82,2% apreciaram e emitiram parecer sobre
os relatérios de atividades e de execucao financeira dos recursos do Fundo de
Assisténcia Social (Grafico 115).

GRAFICO 115: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS E
MUNICIPAIS SEGUNDO SUAS ATRIBUICOES — BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

A Resolugao n® 16, de 05 de maio de 2010 do Conselho Nacional de Assistén-
cia Social define os parametros nacionais para a inscricdo das organizacdes de
assisténcia social bem como dos servicos, programas, projetos e beneficios so-
cioassistenciais nos Conselhos de Assisténcia Social dos Municipios e do Distrito
Federal.

O Programa Bolsa Familia (PBF) tem como objetivos efetuar inclusdo social das
familias em situacdo de pobreza e de extrema pobreza, realizar o desenvolvi-
mento das familias em situacdo de vulnerabilidade socioecondmica e também
promover o acesso aos direitos sociais basicos de saude e de educacdo. Para
atingir seu objetivo, é importante que haja o didlogo permanente entre a socie-
dade civil e os responsaveis pela gestao do PBF.
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Quanto ao acompanhamento e fiscalizacao da execucdo do Programa Bolsa Fa-
milia, ocorreu uma queda consideravel no percentual de Conselhos Estaduais,
passando de 84,6% no ano de 2013, para 65,4% em 2014. E em relagdo aos
Conselhos Municipais, o percentual ndo mudou muito de um ano para o outro.
Assim, o resultado em 2014 foi que 84,5% fiscalizaram e acompanharam o Pro-

grama Bolsa Familia (Gréfico 116).

GRAFICO 116: DISTRIBUICAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS E
MUNICIPAIS QUE FISCALIZAM E ACOMPANHAM O PROGRAMA BoLsA FAMILIA —
BRASIL, 2010 E 2014
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FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

Com relacdo as comissdes permanentes dentro dos Conselhos, os dados do Cen-
so SUAS 2014 mostraram que entre os Estaduais todos contam com comissdes.
Ja entre os Conselhos Municipais, esse percentual foi bem mais baixo, corres-
pondendo a 23,7%.

Tal como esta previsto na LOAS sobre a representacdo paritaria entre sociedade
civil e governo nos Conselhos, o CNAS estimula que ocorra a alternancia entre as
duas representac¢oes. Os conselhos de ambos demonstraram seguir essa alter-
nancia: 92,3% dos Conselhos Estaduais e 81% dos Conselhos Municipais pro-
moviam a alternancia entre sociedade civil e governo na presidéncia, de acordo
com os resultados do Censo SUAS 2014.

A seguir apresenta-se a distribuicao percentual dos Conselhos Municipais que

respeitam a alternancia da presidéncia entre os representantes do governo e



sociedade. Observa-se que ndo houve diferenga significativa na analise dos re-
sultados, ficando entre 80,2% e 84,8%. A regido Norte foi a que apresentou o
maior percentual, 84,8% e a Sudeste o menor, 80,2% (Grafico 117).

GRAFICO 117: PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS QUE TEM ALTERNANCIA
NA PRESIDENCIA ENTRE OS REPRESENTANTES DO GOVERNO E OS REPRESENTANTES
DA SOCIEDADE CIVIL SEGUNDO GRANDES REGIOES — BRASIL, 2014
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FonTE: MDS, CENSO SUAS.

Embora tenha variado o percentual nos quatro anos analisados, no geral, a maio-
ria dos Conselhos Estaduais acompanharam com regularidade os processos de
pactuacao da CIB e da CIT. O contraponto é que, no mesmo periodo, em sua maior
parte, os Conselhos Municipais acompanharam sem regularidade os processos
de pactuacao da CIB e CIT (Grafico 118).

GRAFICO 118 - DISTRIBUIGAO PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS E

MUNICIPAIS QUE ACOMPANHAVAM 0S PROCESSOS DE PACTUACAO DA CIB E CIT -
BRASIL, 2010 A 2014
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FoNTE: MDS, CENso SUAS.
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No que tange a distribuicdo por areas que compdem a representagao governa-
mental nos Conselhos, verificou-se em 2014 que a maior parte deles, tanto em
ambito estadual quanto municipal, possuiam representacao das areas de assis-
téncia social, educacdo e salide. Nos Conselhos Estaduais os resultados foram:
Salde e outra drea 100%, Educacao e Assisténcia Social 96,2%. Os resultados
para os Conselhos Municipais foram os seguintes: Assisténcia Social 99,2%,
Educacdo 97,6% e Saide 97%.

GRAFICO 119: DISTRIBUIGAO DOS CONSELHOS ESTADUAIS E MUNICIPAIS SEGUNDO
AS AREAS QUE COMPOEM A REPRESENTACAO GOVERNAMENTAL NOS CONSELHOS —
BRASIL, 2014
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FonTE: MDS, CENSo SUAS.
Em 2014, a regido que mais se utilizou dos recursos advindos do IGD-SUAS para

custear o funcionamento dos Conselhos Municipais de Assisténcia Social foi a

Norte, seguida das regides Nordeste e Centro-Oeste (Grafico 120).



GRAFICO 120: PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS DE ASSISTENCIA
SOCIAL SEGUNDO USO DO IGD-SUAS DESTINADO A CUSTEAR DESPESAS DE
FUNCIONAMENTO DO CONSELHO SEGUNDO GRANDES REGIOES — BRASIL, 2014
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FoNnTE: MDS, CENSO SUAS.

CONSIDERACOES FINAIS

Este capitulo teve por objetivo demonstrar como vem se dando a participacao da
sociedade civil na assisténcia social por meio dos Conselhos Estaduais e Muni-
cipais de Assisténcia Social. A partir de suas atribui¢des como responsaveis pela
normatizacdo, disciplina, acompanhamento, avaliacdo e fiscaliza¢do da gestdo e
a execucdo dos servicos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais, es-
sas instancias compartilhadas entre representantes da sociedade e do governo
sao fundamentais para consolidar o controle social.

Os dados do Censo mostram que a institucionalizacao dos Conselhos vem grada-
tivamente se estruturando. Em 2014, por exemplo, 99,7% dos Conselhos Muni-
cipais haviam sido criados por lei. As séries histéricas indicam que é crescente a
atuacao dos conselhos tanto estaduais quanto municipais no sentido de delibe-
rar sobre o Plano de Assisténcia Social. Em 2014, 89,9% dos Conselhos Munici-
pais o fizeram, bem como 73,1% dos Conselhos Estaduais.
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Entretanto, o percentual de conselhos que fiscalizam servicos, programas, pro-
jetos e beneficios socioassistenciais segue como um desafio a ser superado. Em
2014, dentre os Conselhos Municipais, 52% fiscalizavam apenas a rede publi-
ca** e 37,2% fiscalizavam ambas as redes, pablica e privada. Por sua vez, en-
tre os Conselhos Estaduais 34,6% fiscalizaram apenas a rede publica, enquanto
34,6% fiscalizaram ambas as redes em 2014. Quanto ao acompanhamento e fis-
calizagdo da execucao do Programa Bolsa Familia, ocorreu uma queda considera-
vel no percentual de Conselhos Estaduais, passando de 84,6% no ano de 2013,
para 65,4% em 2014. E em relagdo aos Conselhos Municipais, o percentual ndo
mudou muito de um ano para o outro. Assim, o resultado em 2014 foi que 84,5%

fiscalizaram e acompanharam o Programa Bolsa Familia.

Analisando a distribuicdo do percentual da frequéncia de atividades realizadas
pelos Conselhos Estaduais em 2014, percebe-se que 61% deles nunca acompa-
nharam votag¢des/discussdes do Poder Legislativo local, 46% nunca realizaram
acoes de mobilizacdo social e reunides descentralizadas, e 38,5% realizavam
anualmente visitas nas unidades da rede socioassistencial, realizavam semes-

tralmente reunides ampliadas e recebiam dendncia semestralmente.

41 A MAIORIA DOS MUNICIPIOS NAO CONTAM COM UNIDADES DE REDE PRIVADA.
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Os beneficios assistenciais integram a politica de assisténcia social e se confi-
guram como direito do cidadao e dever do Estado. Sao prestados de forma arti-
culada as segurancas afiangadas pela Politica de Assisténcia Social, por meio da
inclusdo dos beneficiarios e de suas familias nos servigos socioassistenciais e de
outras politicas setoriais, ampliando a protecao social e promovendo a supera-

¢do das situacdes de vulnerabilidade e risco social.

O presente capitulo tem por objetivo apresentar os beneficios no contexto da
assisténcia social. Inicialmente serdo expostos os resultados dos Beneficios de

Prestacao Continuada e posteriormente do Programa Bolsa Familia.

Os Beneficios Assistenciais se dividem em duas modalidades: o Beneficio de
Prestacdo Continuada da Assisténcia Social (BPC) e os Beneficios Eventuais. O
Programa Bolsa Familia (PBF) esta intrinsecamente ligado a estrutura de assis-
téncia social, mesmo considerando que o PBF e o BPC estejam em estruturas

distintas de gestao.

BENEFICIO DE PRESTACAO CONTINUADA DA ASSISTENCIA SOCIAL

O BPC garante a transferéncia mensal de um salario minimo vigente ao idoso,
com idade de 65 anos ou mais, e a pessoa com deficiéncia, de qualquer ida-
de, com impedimentos de longo prazo, de natureza fisica, mental, intelectual
ou sensorial, os quais, em interacdo com diversas barreiras, podem obstruir sua
participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condi¢bes com as
demais pessoas. Em ambos os casos, devem comprovar ndo possuir meios de

prover a prépria manutencao, nem té-la provida por sua familia.

Nos dltimos anos, o nimero de beneficiarios atendidos pelo BPC cresceu signi-
ficativamente. O grafico a seguir mostra a evolu¢do do nimero de beneficiarios
do BPC desde 2004. Naquele ano o total de beneficiarios atingidos foi de pouco
mais de 2 milhdes de pessoas. Ja em 2014 esse niGmero atingiu cerca de 4 mi-
Lhoes (Grafico 121).



GRAFICO 121: EVOLUCAO DA QUANTIDADE TOTAL DE BENEFICIARIOS DO BPC -
BRASIL, 2004 A 2014
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FoNTE: MDS, BENEFicI0S ATIVOS DO BENEFiCIO DE PRESTACAO CONTINUADA (BPC).

Quando comparadas as regioes, nota-se que no Nordeste é onde se localiza o maior
ndmero de beneficiarios, com cerca de 1,5 milhdo, seguido da regido Sudeste, com
cerca de 1,4 milhdes. As regides Sul e Norte contam com cerca de 400 mil beneficia-

rios do BPC e, por ultimo, a Regido Centro-Oeste com quase 350 mil pessoas.

GRAFICO 122: QUANTIDADE TOTAL DE BENEFICIARIOS DO BPC POR GRANDES
REGIOES - BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, BENEFicI0s ATIVOS DO BENEFiCIO DE PRESTAGAO CONTINUADA (BPC).
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A evolucao da quantidade de Beneficiarios do BPC desagregada por idosos e
pessoas com deficiéncia é apresentada no grafico abaixo. A quantidade de bene-
ficidrios com deficiéncia do BPC em 2004 era de 1,127 milhdo, e em 2014 era de
2,253 milhdes. Em 2004, os idosos beneficiarios eram 933.164 e em 2014 eram
1,876 milhdo (Grafico 123).

GRAFICO 123: EVOLUCAO DA QUANTIDADE TOTAL DE BENEFICIARIOS DO BPC
ID0S0s E PESSOAS coM DEFICIENCIA — BRASIL, 2004 A 2014
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FoNTE: MDS, BENEFicI0S ATIVOS DO BENEFiCIO DE PRESTACAO CONTINUADA (BPC).

O valor dos repasses para o BPC cresceu ininterruptamente ao longo da série
histérica. Em primeiro lugar isso se deve ao maior nimero de beneficiarios aten-
didos e, em segundo, pelo aumento real do salario minimo no periodo. De RS
5,81 bilhdes em 2004, os repasses chegaram a RS 35,14 em 2014 (Grafico 124).

GRAFICO 124 VALOR TOTAL REPASSADO PARA O BPC (R$ BILHOES) — BRASIL,
2004 A 2014
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As regides Nordeste e Sudeste aparecem como o maior destino dos recursos do
BPC com RS 7,58 e RS 5,81 bilhdes, respectivamente em 2014. A Regido Sul re-
cebeu RS 2,2 bilhdo e RS 1,98 bilhao foi destinado para a Regido Norte. A Regido
Centro-Oeste recebeu RS 1,5 bilhdo para o repasse do BPC (Grafico 125).

GRAFICO 125: VALOR TOTAL REPASSADO PARA O BPC (R$ BILHOES) SEGUNDO
GRANDES REGIOES — BRASIL, 2014
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FoNTE: MDS, BENEFicI0S ATIVOS DO BENEFicIO DE PRESTAGAO CONTINUADA (BPC).

As principais acoes realizadas relativas ao BPC no ano de 2014 pela assisténcia
social nos municipios sao apresentadas no grafico a seguir. O Encaminhamento
de possiveis beneficiarios ao INSS, que corresponde a 93,7% das respostas, foi
a acao mais realizada, seguida pela Orientacdo a populacdo beneficiaria sobre
seus direitos e procedimentos para o acesso ao BPC citada por 91,6% dos res-

pondentes.

O cadastramento dos beneficiarios do BPC no CadUnico aparece a seguir com
87.2% das respostas, a insercdo dos beneficiarios nos servicos socioassisten-
ciais com 82,4%, o apoio e acompanhamento no processo de concessao do BPC
com 79,8%, a articulagdo com outros setores a insercdao dos beneficiarios nas di-
versas politicas sociais com 69%, a distribui¢cao aos CRAS e CREAS do municipio
listas territorializadas das familias com beneficiarios do BPC com 57,7% e, por
fim, a realizacdo de estudos sobre as condi¢oes de vulnerabilidade das familias
com idosos e pessoas com deficiéncia com 50,7% das agdes relativas ao BPC
desenvolvidas pela Assisténcia Social (Grafico 126).
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GRAFICO 126: ACOES RELATIVAS AO BENEFiCIO DE PRESTAGAO CONTINUADA (BPC)
SAO DESENVOLVIDAS PELA ASSISTENCIA SOCIAL NO MUNICIPIO — BRASIL, 2014
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Em 2014, 1.434 Unidades de Acolhimento declararam atender exclusivamente
idosos. Destes, cerca de 50% atenderam até dez idosos beneficiarios do BPC e
21% atenderam de 11 a 20 idosos beneficidrios do BPC. Em 7,2% dessas Unida-

des foram atendidas mais de 30 idosos beneficiarios. (Grafico 127).

GRAFICO 127: QUANTIDADE DE IDOSOS BENEFICIARIOS DO BPC ATENDIDOS NAS
UNIDADES DE ACOLHIMENTO — BRASIL, 2014
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Quando consideradas as Unidades de Acolhimento voltadas ao atendimento ex-
clusivo de adultos deficientes, 196 ao todo, observa-se que em 2014, 56,6%
destas atenderam até 10 adultos deficientes beneficidrios do BPC. Destaca-se
que destas unidades, 18,7% nao atenderam adultos deficientes beneficiarios.
Ja as Unidades de Acolhimento voltadas ao atendimento exclusivo de criancas
e/ou adolescentes deficientes, 42 ao todo, 46,5% declararam ter atendido até
10 criancas e/ou adolescentes beneficiarios do BPC. Em 30,2% destas Unidades
foram atendidas mais de 30 criancas e/ou adolescentes beneficiarios do BPC
(Grafico 128).

GRAFICO 128: QUANTIDADE DE PESSOAS COM DEFICIENCIA BENEFICIARIOS DO BPC
ATENDIDOS NA UNIDADE — BRASIL, 2014

® Adultos ™ Criangas

56,6%

46,5%

30,2%

18,7%

10,6% 9,3%
Jm% ] PA-

Nenhum Até 10 pessoas  De 11a20 pessoas De 21 a 30 pessoas Acima de 30 pessoas

FoNTE: MDS, CENSO SUAS.

Quanto a evolugdo no atendimento nas unidades da assisténcia social de Bene-
ficidrios do BPC, entre 2012 e 2014 houve aumento no nimero de beneficidrios

dos dois tipos, de 8% para idosos e 6,5% para pessoas com deficiéncia (Grafico
129).
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GRAFICO 129: EVOLUCAO DA QUANTIDADE DE IDOSOS E PESSOAS COM DEFICIENCIA
BENEFICIARIOS DO BPC ATENDIDOS NA UNIDADE — BRASIL, 2012 - 2014
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BENEFICIOS EVENTUAIS

Os beneficios eventuais caracterizam-se por seu carater suplementar e provi-
sorio, prestados aos cidadaos e as familias em virtude de nascimento, morte,
situacoes de vulnerabilidade temporaria e de calamidade publica. A concessao e
o valor dos auxilios por natalidade e por morte serdo regulados pelos Conselhos
de Assisténcia Social dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, mediante

critérios e prazos definidos pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social — CNAS.

A regulamentacdo dos beneficios eventuais pelos Conselhos Estadual e Munici-
pal apresentou uma evolucao significativa entre 2011 e 2014. Em 2011, apenas
38,5% dos estados (10 estados) haviam regulamentado os Beneficios Eventuais,

e em 2014, metade deles ja avancaram neste sentido (Grafico 130).

GRAFICO 130: PERCENTUAL DE CONSELHOS ESTADUAIS QUE REGULAMENTARAM
POR MEIO DE RESOLUCAO PROPRIA 0S BENEFiCIOS EVENTUAIS CONCEDIDOS NO
AMBITO DA ASSISTENCIA SOCIAL — BRASIL, 2011 A 2014
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Os municipios também obtiveram significativos avancos no sentido de regu-
lamentar os beneficios eventuais. Em 2011, 42,3% deles ja tinham efetivado
a regulamentacdo. No ano seguinte houve um pequeno aumento chegando a
43,3%. ]a no ano de 2013, este percentual saltou para 48,5% se mantendo pra-
ticamente nos mesmos patamares em 2014, com 48,6% (Grafico 131).

GRAFICO 131: PERCENTUAL DE CONSELHOS MUNICIPAIS QUE REGULAMENTARAM
POR MEIO DE RESOLUGAO PROPRIA 0S BENEFiCI0S EVENTUAIS CONCEDIDOS NO
AMBITO DA ASSISTENCIA SOCIAL — BRASIL, 2011 A 2014
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Desde 2010, percebe-se um aumento na oferta dos beneficios eventuais como
o auxilio funeral, auxilio natalidade e auxilio relacionado a seguranca alimentar.
Cabe destacar que mais de os mais altos percentuais foram atingidos pelos au-
xilios relacionados a seguranca alimentar, atingindo 62% em 2014.

GRAFICO 132: PERCENTUAL DE CRAS QUE CONCEDEM BENEFICIOS EVENTUAIS, POR
TIPO DE BENEFICIO - BRASIL, 2010 A 2014
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A oferta de Beneficios Eventuais pode ocorrer mediante apresentacdo de de-
mandas por parte de individuos e familiares em situacdo de vulnerabilidade,
ou por identificacdo dessas situagdes no atendimento dos usuarios nos servicos
socioassistenciais e do acompanhamento sociofamiliar no ambito da Protecao
Social Basica (PSB) e Protecdo Social Especial (PSE).

Os beneficios eventuais configuram-se como elementos potencializadores da
protecdo ofertada pelos servicos de natureza basica ou especial, contribuindo
dessa forma, com o fortalecimento das potencialidades de individuos e fami-
liares. De acordo com os dados do Censo SUAS 2014, as regides Centro-Oeste e
a Sul foram as que mais ofertaram os beneficios eventuais, com excecdo desta
Ultima no que se refere ao auxilio natalidade, em que a regido Nordeste ganha
destaque (Grafico 133).

GRAFICO 133: PERCENTUAL DE CRAS POR CONCESSAO DE BENEFICIOS SEGUNDO
TIPO DE BENEFICIO POR REGIAO - BRASIL — 2014
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Os dados apresentados pelo Censo SUAS 2014 apontam que estados e muni-
cipios contam com programas proprios de transferéncia de renda. Aproxima-
damente 400 municipios no pais ja implementaram programas deste tipo. Na
regido Sudeste 9,8% dos municipios tem executado programas de transferéncia
de renda, 8% na regido Centro-Oeste e 6,2% na regido Nordeste. Ja na regiao
Sul foram identificados esse tipo de programas em 5,8% dos municipios e no
Norte em 5,4%. Em quase todos os casos o 6rgao gestor da Assisténcia Social é

o responsavel pelos programas de transferéncia de renda do municipio.



A maioria dos municipios (52,8%) atende até 100 familias e 28,2% atendem
entre 101 e 500 familias. Cerca de 8% dos municipios que contam com progra-
ma proprio de transferéncia de renda atendem entre 501 e 1000 familias. Cerca
de 10% dos municipios conseguem atender a mais de 1000 familias sendo que
2,7% destes ja atendem a mais de 5000 familias.

PROGRAMA BOLSA FAMILIA

No que diz respeito ao Programa Bolsa Familia, uma transferéncia de renda
nado-contributiva inovadora por buscar promover o alivio imediato de situa-
¢oes de pobreza, entregando recursos monetarios as familias e deixando a seu
encargo como realizar os gastos considerados mais necessarios, observa-se
que alcancgou a totalidade do territério e, nos dltimos anos, mesmo com bus-
ca ativa de focos de pobreza dispersos permanece relativamente estabilizado.
Em 2004 eram cerca de 6,5 milhdes de familias beneficiarias do Programa Bol-
sa Familia, enquanto em 2014 o total de familias era de cerca de 14 milhdes,
um crescimento de 113% (Grafico 134).

GRAFICO 134 EVOLUCAO DA QUANTIDADE TOTAL DE FAMILIAS BENEFICIARIAS DO
PBF — BRASIL, 2004 A 2014
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FonTE: MDS/ CAIXA, FOLHA DE PAGAMENTOS DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA (PBF)

O valor de repasse do PBF também apresentou uma alta consideravel nos ulti-

mos anos, passando de R$ 3,79 Bilhées em 2004 para mais de RS 27 Bilhdes em
2014 (Grafico 135).
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GRAFICO 135: EVOLUGCAO DO VALOR TOTAL REPASSADO DO PROGRAMA BoLsA
FAMILIA — BRASIL, 2004 A 2014
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FoNTE: MDS/ CAIXA, FOLHA DE PAGAMENTOS DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA (PBF)

O PBF oferece as familias quatro tipos de beneficios: o Basico, o Variavel, o Va-
ridvel para Jovem e o para Superacao da Extrema Pobreza. A partir de junho de
2014, o beneficio basico, concedido as familias em situacdo de extrema pobreza,
é de 77 reais mensais, independentemente da composicao familiar. Ja o Benefi-
cio Variavel, no valor de 35 reais, é concedido as familias pobres e extremamen-
te pobres que tenham criancas e adolescentes entre O e 15 anos, gestantes ou
nutrizes. As familias em situacdo de extrema pobreza podem acumular o benefi-
cio Basico e o Variavel, até o maximo de 230 reais por més. O beneficio Variavel
para Jovem, de 42 reais, é concedido as familias pobres e extremamente pobres
que tenham adolescentes entre 16 e 17 anos, matriculados na escola. A familia

pode acumular até dois beneficios.

Ja o beneficio para Supera¢ao da Extrema Pobreza é concedido as familias em

situacdo de pobreza extrema. Cada familia pode ter direito a um beneficio. O



valor varia em razao do calculo realizado a partir da renda per capita da familia e
do beneficio ja recebido no programa, garantindo que a renda por pessoa supere
RS 77.,00.

As familias em situacao de extrema pobreza podem acumular o beneficio Basico,
o Variavel e o Variavel para Jovem, até o maximo de 306 reais por més, como

também podem acumular um beneficio para Superagdo da Extrema Pobreza.

Como esperado, em nimero de beneficios os que alcancam maior nimero sao
o beneficio basico (12,95 milhdes), o beneficio variavel para criangas de 0 a 15
anos (13,17 milhdes) e o beneficio varidvel para criancas de 0 a 6 anos (7,5 mi-
Lhoes) (Grafico 136).

GRAFICO 136: EVOLUCAO DA QUANTIDADE DE BENEFiCIOS DO PBF (MILHOES) —
BRASIL, 2010 A 2014
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CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo deste capitulo foi abordado de que maneira os diferentes tipos de be-
neficios assistenciais vém sendo implementados no Brasil. Com relacdo ao BPC,
a partir dos dados apresentados pode-se perceber que sua execucao atingiu um
grupo muito amplo da populac¢ao brasileira que necessita do beneficio em todas
as regides do pais. Em 2014, foram mais de 2,2 milhdes de beneficiarios idosos
e mais de 1,8 milhao de beneficiarios com deficiéncia atendidos pelo programa.
Esses nimeros representaram aumento percentual de 8% para os idosos e 6,5%
para os deficientes entre 2012 e 2014. No mesmo sentido, houve aumento tam-
bém na quantidade de valores repassados: em 2004 estavam na faixa de 5,81

bilhbes de reais e em 2014 atingiram o patamar de 35,14 bilhdes.

Quanto ao Programa Bolsa Familia, houve ampliacdo significativa do acesso da
populacao ao Programa. Em 2004 eram cerca de 6,5 milhdes de familias bene-
ficiarias, enquanto em 2014 o total de familias era de cerca de 14 milhdes, um
crescimento de 113%. Os tipos de beneficios mais concedidos foram os Basicos
e os Variadveis para criangas de 7 a 15 anos de idade, representando, respectiva-
mente, 12,95 e 13,17 milhdes de beneficios concedidos. Os resultados também
seguem a tendéncia de ampliacdo ao longo da série. O PBF iniciou com cerca
de 6,5 milhdes de familias beneficiarias em 2004 e fechou 2014 em torno de
14 milhdes de familias recebendo o beneficio. Para atender a essa demanda, os
valores repassados pelo programa subiram de cerca de 3,79 bilhdes em 2004
para 27,19 bilhdes em 2014.
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Este capitulo tem por objetivo sintetizar os principais resultados aportados pelo
Censo SUAS 2014, bem como destacar as novidades introduzidas na publicacao
este ano. A anélise dos dados partiu dos componentes sistémicos da assisténcia
social: Gestdo, Financiamento, Equipamentos, Servicos, Recursos Humanos, In-

clusao Produtiva, Participacdo Social e Beneficios.

Os 6rgaos gestores da assisténcia social, tanto estaduais quanto municipais, sao
estruturas fundamentais para a execucdo integral do SUAS e da PNAS. A partir
dos resultados do Censo SUAS 2014, foi possivel observar a evolugao positiva de
uma série de indicadores da politica e funcionamento dos 6rgaos gestores, em

conformidade com os pactos deliberados de aprimoramento do SUAS.

As secretarias municipais exclusivas de assisténcia social demonstraram cres-
cimento percentual gradual, chegando a 4.278 6rgaos gestores municipais com
esta caracteristica. Este aumento acontece inclusive quando comparadas por
regido, no minimo 1,3% (Nordeste) até 8,9% (regido Sudeste). Em relacdo as
subdivis6es administrativas que apresentaram maior percentual de formaliza-
¢do nos 6rgaos gestores municipais, foram as voltadas a Prote¢do Social Basica e
Gestdo do Bolsa Familia, presentes em 61,5% e 70,8% dos municipios, respec-
tivamente. As estruturas ainda nao formalizadas sao aquelas ligadas a Gestao do
Trabalho (40,6%), Regulacdo do SUAS (35,6%), Protecdo Social Especial (33,4%)

e Vigilancia Socioassistencial (30,6%).

Sobre a gestdo do Cadastro Unico, 98,8% dos 6rgados gestores municipais se de-
clararam responsaveis, no municipio, no ano de 2014. Destes, aproximadamente
60% realizaram o cadastramento e a atualizacdo nas unidades CRAS do munici-
pio, 52,6% na prépria sede do 6rgao gestor, e 29% nos domicilios das familias.
A gestdo do Cadastro Unico de Programas Sociais foi objeto de apoio técnico re-
alizado pelo Estado aos municipios “muito frequentemente” em 15 dos 6rgaos
gestores estaduais (57,7%), em 10 como “frequentemente” (38,5%), e em ape-

nas um como “raramente” (3,8%). Considerando os municipios, em 2014 apenas



20,5% possuiam lei de regulamentacao do SUAS, equivalente a quatro pontos
percentuais a mais que em 2012. Em relacdo a interacdo intergovernamental,
apesar das visitas técnicas dos estados aos municipios terem diminuido, aumen-
tou o nimero de participacdes de gestores e técnicos municipais em atividades

promovidas pelos érgaos gestores estaduais.

O investimento da Unido para a assisténcia social vem apresentando bom aporte
financeiro, que permite a execucao, principalmente, dos programas de transfe-
réncia de renda a fim de enfrentar condi¢oes de vulnerabilidade e risco social.
Considerando as despesas gerais da Fun¢ao Orcamentaria “"Assisténcia Social”,
que inclui servicos, programas, projetos e beneficios, observa-se um aumento
anual crescente nos valores investidos pela Unido, a partir de 2003, indicando
que a Politica Nacional de Assisténcia Social ganhou prioridade na agenda do
governo federal, passando de R$11,5 bilhdes, em 2002, para R$68,5 bilhdes em
2014, correspondendo a um aumento de 431,1%.

O orcamento executado para o Beneficio de Prestacao Continuada voltado para
pessoas idosas aumentou de 2002 a 2013 cerca de R$12,2 bilhdes. O orcamento
em 2014, de R$16 bilhdes, beneficiou 1.876.610 pessoas idosas em todo o pais.
O BPC voltado a pessoas com deficiéncia também demonstrou aumento ao lon-
go do mesmo periodo—-R$12,8 bilhes. O orcamento, em 2014, chegou a R$19,1
bilhdes e beneficiou 2.253.822 milhdes de pessoas com deficiéncia. Os valores
voltados a ambas as modalidades de BPC representaram, em 2013, 45,8% do
valor total do orcamento para a assisténcia social.

Quanto ao Programa Bolsa Familia, os resultados também seguem a tendéncia
de ampliacao ao longo da série. Quando da implantacdo do PBF, em 2004, foram
beneficiadas 6,5 milhdes de familias com um repasse total de RS 7,6 bilhdes. Ja
em 2013 mais de 14 milhdes de familias receberam repasse de R$24 bilhdes. Os
recursos executados do orcamento para o PBF em 2013 equivaleram a 35% do
total de recursos da assisténcia social.
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Referente a gestao do cofinanciamento, diminuiu 0 nimero de municipios que
declararam ter dificuldades na administracao do fundo. As dificuldades enfren-
tadas pelos estados em relacdo a gestdo dos recursos dos Fundos referem-se
principalmente a “Falta de apoio técnico para operacionalizar os recursos” e a
“Auséncia de estrutura fisica para o Fundo” — ambas com 34,6%. Para os munici-
pios, a maior dificuldade relatada foi a "Complexidade na aplicacdo das normas”
com 31,1% - percentual préximo ao dos 6rgdos estaduais, 30,8% - seguida pela
“Falta de apoio técnico para operacionalizar os recursos” 23,6%, e a “Gestao

centralizada da prefeitura” em 23,1% dos 6rgdos respondentes.

No que tange aos recursos recebidos, 54,3% dos municipios receberam recursos
na modalidade fundo-a-fundo, 7,6% receberam por meio de convénios e 8,8%
receberam em ambas as modalidades. Destaque-se que 29,3% dos municipios
declararam ndo receber recursos estaduais para cofinanciamento da Assisténcia

Social.

Pecas fundamentais de operacionalizacdao do SUAS, os equipamentos da assis-
téncia social tem demonstrado ao longo da série histérica analisada aumento
quantitativo. Segundo o Censo SUAS 2014 estavam implantados no territério
nacional 8.088 CRAS, 2.372 CREAS, 215 Centros POP, 7.882 Centros de Convi-
véncia e 5.184 Unidades de Acolhimento. A média de CRAS por municipio, por
exemplo, superou 1,2 unidades em todas as grandes regides, sendo a de menor
média a regido Sul (1,24) e de maior média a regido Sudeste (1,65).

Em relacdo a infraestrutura dos equipamentos da rede socioassistencial salien-
ta-se o aumento percentual da quantidade de CRAS funcionando em imével pro-
prio em relacdo aos CRAS que funcionam em imével alugado: em 2014, 47,7%
exerciam suas atividades em imoéveis préprios enquanto 44,8% deles ainda se

encontravam funcionando em iméveis alugados. Outro ponto importante a se



destacar é a observancia dos equipamentos para adequa¢do a norma NBR 9050
da ABNT sobre as condicbes de acessibilidade. Nos CRAS o aspecto que apresen-
tou maior adequacao foi rota acessivel ao banheiro, presente em 34,9% das uni-
dades do pais. Quanto aos CREAS, os percentuais para todos os quesitos foram
menores que nos CRAS, sendo o destaque para o acesso principal adaptado com
rampas e rota acessivel, presente em 23,8% desses equipamentos. As Unidades
de Acolhimento sao as que mais apresentam adequacgdes: 46,2% das Unidades
possuiam banheiro adaptado, 57,7% possuiam acesso principal adaptado com
rampas, 73,4% possuiam rota acessivel aos dormitérios e espacos de uso coleti-
Vo e 74,5% possuiam rota acessivel ao banheiro.

Em relacdo as ofertas de servigos socioassistenciais, segundo o Censo SUAS
2014, os Servicos de Protecdo Social Basica sao realizados em 97,8% dos muni-
cipios respondentes. ]Ja a oferta dos servicos de Protecdo Social Especial é me-
nor, embora observada em 68,7% dos municipios. Os Centros de Convivéncia,
cujas informacdes foram coletadas pela primeira vez, responderam que atendem
por tipo de situacdo prioritaria, vivéncia de violéncia e/ou negligéncia (68%),
de trabalho infantil (43,3%), isolamento (43,1%), e criancas e adolescentes sob
medidas de protecdo do Estatuto da Crianca e do Adolescente (41,7%).

No que tange a existéncia de equipe de gestao de Prote¢do Social Especial de
média e alta complexidade, quando comparadas as grandes regides, verificou-
-se que a regido Nordeste contava com o maior nimero de equipes de média
complexidade (760), enquanto a regido Sudeste contava com o maior nimero de
equipes de alta complexidade (464).

Em relacdo aos municipios respondentes que realizaram a¢oes para o enfrenta-
mento do trabalho Infantil, segundo os dados do Censo SUAS, em 2014, 67,3%

deles fizeram busca ativa de familias com situacdo de trabalho infantil para in-
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clusdo no Cadunico, 72,3% realizaram campanhas, mobilizacao e sensibilizacao,
78,2% encaminharam ou incluiram familias com situacdo de trabalho infantil
para o PAIF/CRAS e 78,8% encaminharam ou incluiram criangas e adolescentes
em trabalho infantil para os Servigos de Convivéncia. A elaboracao de estudos e
diagnésticos sobre o trabalho infantil no municipio foi acao realizada por apenas
20,4% deles em 2014.

Com relagdo aos recursos humanos da assisténcia social, foram registrados os
seguintes quantitativos de trabalhadores: 95.325 nos CRAS, 22.082 nos CREAS,
3.028 nos Centros POP, 75.613 nas Unidades de Acolhimento e 94.108 nos Cen-
tros de Convivéncia. A despeito da queda na quantidade de trabalhadores da as-
sisténcia social nas Secretarias Estaduais, houve gradativo aumento no quantita-
tivo geral ao longo dos anos analisados. Em 2014 foram contabilizados 256.858

trabalhadores nas Secretarias Municipais de Assisténcia Social no pais.

A maior parte da forca de trabalho da assisténcia social nos drgaos gestores es-
taduais é composta de servidores estatutarios. Em 2014, o percentual deste tipo

de vinculo na esfera estadual se revelou idéntico ao de 2010, 49,7%.

A escolaridade dos trabalhadores nas Secretarias Municipais de Assisténcia
Social vem se elevando paulatinamente. Em 2014, 35,5% deles tinham nivel
superior, ao passo que 15,6% possuiam apenas nivel fundamental completo.
Quanto as Secretarias Estaduais, percebe-se que a maioria dos trabalhadores
(40,5%) possuia Ensino Médio. Entretanto, este percentual vem caindo anu-
almente, enquanto o percentual de trabalhadores com Ensino Superior vem
aumentando, atingindo 40% do total em 2014. Os Centros de Convivéncia
seguiram a tendéncia das demais unidades contando com 41,9% de profis-
sionais de nivel superior e 41,8% com nivel médio. Por sua vez, as Unidades
de Acolhimento, quando comparadas aos demais equipamentos, apresentam
um alto percentual de trabalhadores sem instrucdo e nivel fundamental in-
completo, 11,9%.

Consoante ao esforco no sentido de capacitar os atendimentos realizados pela
assisténcia social, o Programa CapacitaSUAS é uma estratégia de qualificacdo
que faz parte da Politica Nacional de Educacdo Permanente do SUAS (PNEP/



SUAS), atuando por meio da colaboragdo entre os entes federados. A Rede Na-
cional de Capacitacao e Educacao Permante do SUAS foi instituida em 2012 para
operacionalizar o programa, contando atualmente com 121 Institui¢des de Ensi-
no Superior e tendo capacitado até 2014 13.568 trabalhadores do SUAS.

Os cursos de Elaboracao de Diagnésticos, Monitoramento e Avaliacdo de Pro-
gramas ofertados na modalidade de educagdo a distancia (EAD), receberam 26
mil solicitagcdes de inscricdes e 12 mil pessoas participaram como alunos dos
cursos de diagn6stico e monitoramento, sendo que, destes, nove mil concluintes

habilitaram-se para participar do curso de avaliacao de programas.

Em relac3do as acdes de inclusao produtiva, o Censo SUAS 2014 demonstrou que
81,5% dos municipios desenvolviam acdes, programas ou projetos de inclusao
produtiva para geracao de trabalho e renda, sendo que 59% deles o fazia pe-
las Secretarias de Assisténcia Social em colaboracdo com outras secretarias, e
17,5% realizavam estas agoes exclusivamente pela Secretaria de Assisténcia
Social. Entretanto, a oferta desses servicos nao se deu de forma equanime para
0s municipios em todo o Brasil. 71,3% das Metr6poles brasileiras realizaram
acoes, programas ou projetos de inclusdo produtiva enquanto a maior parte dos
municipios que ndo desenvolveram programas de acdes de inclusdao produtiva

foram os de pequeno porte l e ll.

Quanto a participacdo das instancias deliberativas no ambito da assisténcia
social, os dados mostram que sua institucionalizacdo vem gradativamente se
estruturando. As séries historicas indicam que é crescente a atuacao dos Con-
selhos de Assisténcia Social, tanto estaduais quanto municipais, na deliberacao
sobre o Plano de Assisténcia Social. Em 2014, 73,1% dos Conselhos Estaduais o

fizeram bem como 89,9% dos Conselhos Municipais.

E fundamental que atreladas a todas essas acdes estejam o monitoramento e
a avaliacdo das politicas, projetos e acoes empreendidas pelo MDS, estados e
municipios, para o constante ajuste e aperfeicoamento do SUAS. A presente pu-
blicacao tem por objetivo maior contribuir com a gestao da assisténcia social em
ambito federal, estadual e municipal. Espera-se que os dados aqui apresentados
auxiliem no aperfeicoamento da gestdo e do desenvolvimento do SUAS.
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