IX CONFERENCIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DA CIDADE DE SAO PAULO

SINTESE AVALIATIVA
EIXO I - O COFINANCIAMENTO OBRIGATORIO DA ASSISTENCIA SOCIAL.

AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Aumento de repasses pela SMADS (orgamento da Assisténcia Social passou de 1,8%
para 2,7% do orcamento municipal) possibilitou ampliacdo dos servicos da rede
(CRAS, CREAS, SAS, SASF, SAICA, NPJ, CCA, MSE), garantindo recursos adicionais para
melhoria do espaco fisico, locacdo de imdveis e melhoria da qualidade de
alimentacao, com ampliacdo da acessibilidade aos servicos assistenciais.
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Ampliacdo da rede socioassistencial e dos servicos da protecdo basica e especial e
dos programas de transferéncia de renda, ndo somente em quantidade, mas em
tipologia, com requalificacdo de alguns servicos e melhoria de acessibilidade.

15

A populacdo adquiriu mais conhecimento sobre o trabalho da assisténcia social e
guando procurar os profissionais, devido ao fortalecimento da rede socioassistencial
e dos féruns locais, com maior participacao dos usudrios e representantes das ONGs,
gue passam a ter melhores informacdes sobre seus direitos e deveres. Exemplos:
plenarias com usudrios para criacdao dos conselhos gestores nas unidades do SUAS;
pré-conferéncias; audiéncias publicas de prestacao de contas e discussdao do
orcamento da Assisténcia Social.

Evolucdo técnica na gestdao do orcamento pelo Poder Publico Municipal: adesdo aos
financiamentos estaduais e federais; decreto para aquisicao de material permanente
e bens duraveis; formulacdao do plano de assisténcia social somado aos instrumentos
orcamentdrios (LOA, PPA, LDO); garantia do pagamento de IGD para qualificar a
gestdo; mais transparéncia na informacgao sobre uso dos recursos; normatizacdo do
financiamento dos servicos, com regulacao de parametros para aplicagdo de
recursos para os servicos socioassistenciais da rede conveniada realizada pelo
municipio de Sdo Paulo.

Garantia de recursos para a Comissao de Controle e Monitoramento das
Deliberagdes das Conferéncias e para transporte e alimentacdo dos conselheiros da
sociedade civil, especialmente os usuarios, visando a participacao nas atividades
relacionadas ao controle social.

CRAS/CREAS instalados em espac¢os ndo compartilhados com outros servicos legitima
e fortalece a identidade da assisténcia social e de seus funcionarios.

Qualificacao dos trabalhadores da rede socioassistencial, ainda que de maneira
autonoma, inclusive em nivel de pds-graduacdo para servidores publicos.

Consolidacdo do SUAS em lei, reconhecendo a Assisténcia Social como direito e
garantindo a implantacdo da politica de Assisténcia Social.

Tipificagdo dos servigos socioassistenciais, em ambito nacional e local (portarias 46 e
47), possibilitou ampliagdo dos servicos e ampliagdo/qualificacdo de recursos
humanos, resultando em unidade na prestacao de servigcos, aumento de usudrios
atendidos e melhoria da qualidade.

Ampliacdo do CADUnico nos territdrios.

Responsabilidade compartilhada entre os entes federados.

1




Acolhimento dos usuarios de drogas e familiares pela reestruturacdo da rede

socioassistencial. 1
Exigéncia da vistoria dos equipamentos em todos os servicos, no que tange a 1
guestdes de acessibilidade, higiene etc.

Autonomia dos servicos para a realizacdo das atividades. 1
Extincao das CAS. 1

DIFICULDADES

Descri¢ao

Ocorréncias

Falta de recursos financeiros para contratagdo de recursos humanos suficientes e
gualificados para atender a demanda atual e falta de concursos publicos. A limitacdo
no quadro de recursos humanos impede a ampliacdo da rede de servicos e o
atendimento direto a populagao.
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Auséncia de politica de Estado para o custeio do servigo socioassistencial
desequilibrio econémico e financeiro dos contratos de prestacdo de servicos pelas
entidades: o repasse mensal pelo poder publico ndo acompanha a atualizagao
inflacionaria nem o reajuste anual, desconsiderando convencao coletiva da
categoria, além de ndao acompanhar o dissidio, bem como os indices dos outros itens
dos convénios.

10

A informacao existe, mas ndo estd publicizada de forma adequada. Exemplos:
linguagem inacessivel e pouca divulgacao das pecas orcamentdrias; pouca divulgacao
das atividades e acoes do SUAS, em especial dos espacos de controle social.

Capacidade limitada de execucdo direta da politica de assisténcia social: CRAS e
CREAS implantados até o momento sdo insuficientes; falta de concurso publico para
o atendimento da NOB-RH; ingeréncia de recursos federais disponibilizados ao
municipio por questdes ideoldgicas e partidarias.

Burocracia para utilizacdo dos recursos financeiros, que ndo permite remanejamento
para suprir outras necessidades, tanto nos CRAS guanto nas entidades conveniadas.

Falta apropriacao por parte dos usuarios, trabalhadores e ONGs nas politicas
publicas de assisténcia social, por conta da dificuldade de envolvimento por parte
dos usuarios na construcao do plano plurianual e em todas as etapas da politica de
assisténcia social / Falta de participacdo e formacdo dos usuarios e dos profissionais
do SUAS nos processos decisorios do Sistema e quanto ao processo orcamentario.

Falta de comando Unico (municipal e estadual) que, entre outras dificuldades, gera
desvios de finalidade na implementacgao dos recursos orcamentarios na funcao
programatica 8 - Assisténcia Social. Exemplo: Emendas parlamentares a margem dos
fundos e do controle social e grande parte dos recursos orcamentarios estaduais que
sao destinados para convénios diretamente com as organizagdes; baixa participacao
do Governo do Estado de Sao Paulo (gestdo Alckmin), no financiamento dos servigos
de assisténcia social no municipio e descompasso entre repasse e execugao.

Dificuldade de espacos fisicos adequados para implantacdo de novos servicos /
Dificuldade de locacdo e adaptacdo de imdveis para os servicos socioassistenciais em
lugares de alta vulnerabilidade.

Faltam servicos na rede socioassistencial dificultando o acesso da populacdo, a
exemplo de programas e servigos socioeducativos e profissionalizantes para criancgas
e adolescentes.

N3o intersetorialidade e interlocucdo entre as politicas publicas.

2




Percentual do orgamento para assisténcia social ndo foi elevado / Pouca dotagdo

or¢amentaria. 2
Desrespeito as deliberagdes dos conselhos, principalmente em relagao as propostas
orcamentadrias, somado ao descompasso dos planejamentos anuais dos conselhos )
com o ciclo orcamentario, resultando, entre outras dificuldades, no baixo indice de

servigos executados diretamente pelo municipio.

Dispersao dos recursos de cofinanciamento em programas e projetos ndo previstos )
no SUAS / Pouca compreensdo sobre o cofinanciamento no SUAS.

N3o implementacdo ou morosidade na implementacado das deliberacoes das 5
conferéncias anteriores.

Dificuldade, pelos usuarios, de acessar beneficios eventuais em fun¢do da reducdo 5
dos recursos transferidos pelo municipio e destinados a este fim.

Valores per capta sdo insuficientes para execucdo dos servicos. 1
Extincdo da Desvinculacdo da Receita da Unido (DRU). 1
N3o aprovacdo da lei de parcerias. 1
Incompatibilidade das Portarias 46 e 47 frente aos servicos prestados. 1
A destinacdo minima de trés por cento do recurso do IGDSUAS, a gestao dos servigos

e beneficios, questionamento do programa Bolsa Familia, especificidades da politica 1
da assisténcia social, para ndao ser confundida com outras politicas publicas e a falta

de transparéncia regionalizada e descentralizada dos recursos.

Falta de avaliacdo que demonstre efetividade das agGes desenvolvidas que permitam 1
a manutencdo do financiamento ou a sua expansao.

Lentiddo no processo de certificacdo das organizacdes pelo COMAS. 1
Falta de capacitacdo/formacdo continuada para conselheiros tutelares, que estdo 1
despreparados para dar suporte aos servigos.

Centralizacdo das atividades de capacitacao no ESPASO dificulta o acesso. 1
A gestdo do territdrio Cidade Ademar e Pedreira ainda esta confusa. 1
Nao repasse do valor de alimentagao dos funcionarios das ONGs conveniadas a 1
Prefeitura Municipal.

Auséncia total de Politica de Habitacao Popular em consonancia com o Estatuto da 1

Cidade e com o Plano Diretor.

OBSERVAGOES

Descri¢ao Ocorréncias
As deliberagdes 02/2011, 04/2011, 29/2009 e 48/2009 constam como “em 4
andamento”, mas na realidade devem constar como “ndo implementadas”.

Desenvolver politica municipal de qualificacdo permanente e saldrios adequados aos
trabalhadores sociais para um atendimento digno, referente a Politica de Assisténcia 3
Social e os direitos dos usuarios, de acordo com a NOB-RH.

As vistorias dos espacos fisicos onde os servicos sao desenvolvidos foram feitas, mas

ndo houve repasse de recurso publico para melhoria e adequacao, reestruturando-os 2
para inclusdo e acessibilidade de pessoas com deficiéncia.

A discussao de financiamento da Assisténcia Social passa por revisdo da Constituicao
Estadual de Assisténcia Social de S3o Paulo, uma vez que ja esta aprovada uma 2
politica permanente de educagdo pelo Conselho Nacional de Assisténcia Social.

As justificativas dadas agravam o desrespeito as deliberacdes das conferéncias 5

anteriores. Ex.: As justificativas das delibera¢des 31/2009, 04/2011 e 05/2011 sdo
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semelhantes.

A baixa efetividade das deliberacGes definidas em conferéncias anteriores (neste
eixo, das 27 apenas uma implantada).

Aprimorar canais e meios de publicizacdo dos dados de monitoramento das
deliberagées das conferéncias.

Desenvolver politica municipal de qualificacdo permanente e salarios adequados aos
trabalhadores sociais para um atendimento digno, referente a Politica de Assisténcia
Social e os direitos dos usuarios, de acordo com a NOB-RH.(O grupo acredita que
essa deliberacdo ndo estd nem em andamento, ela ndo foi efetivada)

Atencdo especial para o fomento das Comissoes Regionais para preparagao e
acompanhamento permanente das Conferéncias Municipais.

E necessdrio aumentar o nimero de vagas para pessoas em situa¢do de rua,
melhoria dos espacos fisicos e atividades para esses usuarios e cursos
profissionalizantes para a inclusdo social de todos os usuarios da rede.

Investimento em capacitagao continuada, tanto da diretoria das organizagdes e
entidades, como no quadro de recursos humanos dos servicos e da rede conveniada.

Estimulo aos usuarios para participacdo de qualidade no PPA.

O grupo entende que as deliberagdes nao implementadas, devem ser consideradas e
mantidas para garantir a sua implementagao.

Sugestdo de deliberacdo para o Eixo 4: Apoio da SMADS as organizag6es sociais para
obtencdo de Certificados de Entidades Beneficentes de Assisténcia Social.

Os CRAS devem ter uma conduta unificada com relagcdo aos procedimentos de
trabalho (uso dos recursos, organizacao do processo de trabalho, celebragdo das
parcerias etc.).

Os avancgos nao s3o suficientes para atender a vulnerabilidade social do territdrio.

Auséncia de representante do COMAS nas audiéncias publicas e demais reunides
regionais (Sdo Miguel), bem como uma devolutiva da participa¢do nessas atividades.

A capacitacao é de responsabilidade da SMADS e ndo somente do ESPASO.

Melhoria do didlogo com a SMADS, aumento do percentual minimo do recurso do
IGDSUAS, maior controle dos recursos por parte dos municipios, fortalecimento do
COMAS para o papel de fiscalizador do cofinanciamento do SUAS, maior interlocugao
e parceria com as secretarias de educacdo, saude e emprego.

Prever no orcamento o aumento da rede socioassistencial.

No site da SMADS faltam informacgGes sobre a pré-conferéncia de Perus (a data).

A deliberacdo 36/2011, que consta como ndo implementada, ja comegou a ser
trabalhada pelo COMAS. O orcamento e infraestrutura necessaria para o controle
Social entraram recentemente em pauta.

Fiscalizacdo surpresa nos servicos (recomendacao)

A ampliagdo da rede socioassistencial ocorreu, mas os servigos sao insuficientes para
o atendimento da demanda existente.

Promover a equiparacao salarial e valorizagao dos profissionais da assisténcia social
(direta e conveniados) para com os profissionais da saude

A deliberagdo 31/2009 diz respeito as equipes que ja fazem parte da rede, mas a
justificativa diz respeito ao fato de seu orcamento com propostas de expansao
orcamentdria em acordo com o diagndstico de vulnerabilidade social e regional.

Vinculagao d o debate junto a PEC 431.

O BPC (Beneficio de Prestacdo Continuada) € um recurso de responsabilidade apenas
da esfera da Unido.




EIXO Il - GESTAO DO SUAS: VIGILANCIA SOCIOASSISTENCIAL, PROCESSO DE PLANEJAMENTO,

MONITORAMENTO E AVALIAGAO.

AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Aumento dos servicos oferecidos para a populagdo, com novos postos criados e no

acesso a0s servigos socioassistenciais. L
Sistematizacdo e analise dos dados, com monitoramento de qualidade por meio da

utilizacdo de instrumentos e indicativos sociais: implantacdo do Banco de Dados nos
CRAS/CREAS; introducdo de instrumentais de monitoramento e avaliacdo; 12
desenvolvimento de instrumentais mais abrangentes e unificados, principalmente no

CCA e CJ; funcionamento do SISRUA, em processo de adequacdo e reparo.

Implantacdo de novos servicos como SASFs, SAICAs, NCl e CCAs nas areas de alta

demanda e de CREAS, hoje ndo mais vinculado ao CRAS, com ampliacdo da equipe 7
técnica adequada, aumento da verba e expansdo dos atendimentos principalmente

da rede domiciliar.

Descentralizacao, territorializacdo e criacdo de novos servigos na Assisténcia Social 7
de maneira geral. Ex: Mudanca da localizagao geografica do CRAS Lajeado.

Portaria 46 e 47/2011. 3
A discussao no territdrio sobre controle social e a formulacdo de Politicas Publicas

fortalece o desenvolvimento do trabalho quanto a problematica que afetam a vida 3
coletiva e o retorno do setor local do Observatério de Politicas Sociais que realizard

estudos da demanda e do plano de expansdo dos servicos.

Ampliacdo da possibilidade do trabalho da assisténcia em rede. Ex: eventos da Rede

de enfrentamento contra exploracdo sexual de criancas e adolescentes e da Rede

SUAS Capela do Socorro; reunidoes frequentes da rede intersetorial Guaianases- 4
Lajeado do Forum Regional de AS da Guaianases-Lajeado e do Forum do Idoso dessa

regido que também acontecem articuladas com o FAZ; Unido entre Férum da Crianca

e do Adolescente de Sapopemba e Tecendo a Rede.

Ha avancos nos programas de geracao de trabalho e renda para familias em situacao 5
de extrema pobreza, mas ainda ndo atendem a demanda do territoério.

Fortalecimento e ampliagdo do servico de protecdo e atendimento integral a familia 5
— PAIF.

Apesar das restricdes no atendimento, o PRONATEC é um avanco. 2
Aumento do recebimento mensal da verba conveniada para todos os servicos (18%). 1
Contratacdao de uma empresa terceirizada para o cadastro de familias que 1
pleiteavam o PTR, que permitiu agilizar e expandir o atendimento.

Relativo aumento na troca de informagdao entre os servigos, programas, projetos e 1
beneficios de Assisténcia Social.

Com a tipificacdo dos servicos cada segmento passou a conhecer o seu papel e maior 1
qualificacdo do trabalho.

Implantacdo do FAS/M’Boi Mirim, que nasceu da Conferéncia de 2011.

Supervisao coletiva do CRAS e CREAS. 1
Ampliacdo da comunicag¢do entre esfera publica e terceiro setor. 1
Implementacdes de agdes para idosos, bem como ampliacdo de servicos 1

socioassistenciais. Ex.: regido da Vila Mariana.




DIFICULDADES

Descricao

Ocorréncias

Dificuldade de sistematizacao dos dados com os instrumentais existentes e
dificuldades na alimentacao dos bancos de dados dos CRAS e CREAS; enfoque deve
ser no resultado dos servicos; as informagdes sobre usuarios e possiveis usuarios
estdo desatualizadas e a criacdo de servicos tem se dado sem ter por base o estudo
de necessidades; dificuldade de acesso aos dados oficiais de vulnerabilidade e de
ouvir o territorio nas agoes de vigilancia; instrumentais de avaliagdo dos servicos sdo
ambiguos e falta capacitacdo para preenchimento desses documentos; falta de
carater qualitativo na obtencdo e analise de dados; ndo estdo disponiveis dados
referentes aos usuarios e as demandas, resultando na auséncia de um sistema de
informacdo unificado da rede relativo a notificacdo dos casos de violéncia e
dificultando a prevencdo destas situacoes; ndo existe a publicizacdo dos dados dos
servicos e demandas socioassistenciais de forma sistematica.
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Dificuldade no atendimento e no didlogo intersetorial entre os varios programas da

assisténcia social e outras secretarias como Saude e Educag¢do (municipal e estadual).

15

Apesar do aumento, os servicos implantados ainda sdo insuficientes para atender
todas as pessoas que necessitam de atendimento e principalmente falta de recursos
humanos nos CRAS, CREAS e servicos da rede socioassistencial, com acessibilidade a
maior numero de beneficiados (juventude, popula¢do em situacdo de rua, usuarios
de drogas etc.) e funcionamento efetivo.
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Timidez da justificativa da deliberagdo 52/2011: o orcamento estd somente indicado,
ndao empenhado.

A justificativa referente a deliberacdo 55/2011 estd incompleta, pois ndo se garante
alimentagao diversificada e nutricionalmente balanceada.

Falta de investimento concreto nos observatoérios, com técnicos especializados; ndo
ha descentralizacdo do observatério na SAS; falta interesse politico; dificuldade de
acesso dos usuarios ao material (impresso e digital), devido ao fato de uma diferenca
nas linguagens; ndo ha consulta junto aos profissionais da assisténcia; ndo ha clareza
de quais os dados serdo contemplados; falta interesse politico; auséncia de um
demonstrativo de avancos subjetivos e contribuicoes intersetoriais; ndo existem
parametros de analise.

Processo de funcionamento geral da politica socioassistencial ainda muito
fragmentado, com baixa integracdo dos diversos servigos, programas, projetos e
beneficios, o que dificulta a visualizacdo dos resultados efetivos na execug¢do dos
servicos e beneficios aos usudrios; excessiva burocratizacdo dos fluxos de
comunicagao entre a Protecao Basica e Especial.

Descumprimento da NOB-RH com equipe minima de atendimento; poucos
funciondrios no CRAS e CREAS; equipe insuficiente especifica para cadastramento;
falta de esclarecimento aos usuarios sobre seus direitos sociais.

Insuficiéncia de RH para toda a rede socioassistencial como CRAS, CREAS e outros
servicos, o que impede o atendimento adequado a populagao e a busca ativa.

Falta de implementagdo de sistema de comunicagao (interno e externo) eficiente e
funcional, que estabeleca canais de informag¢do com a sociedade, utilizando
linguagem simples e acessivel.




Garantir a existéncia de recursos financeiros e infraestrutura para servigos

socioassistenciais de qualidade que atendam as necessidades especificas das SAS, de 3
acordo com a demanda.
Criar uma forma de avaliagdo que assegure a veracidade, a credibilidade, a confianca
e o grau de satisfacao do usudrio, com adequacao dos indicadores socioassistenciais 2
a realidade local.
O balancete financeiro nao é divulgado em nenhum tipo de servico da assisténcia 1
social.
N3do implantacdo dos conselhos gestores do CRAS e do CREAS conforme previsto na 1
politica.
A tipificacdo dos servicos da assisténcia Social. 1
Dentro da politica publica, a Assisténcia Social esta sempre em ultimo lugar. 1
Realizar capacitagdes nas questoes referentes ao SUAS para os servicos da rede 1
socioassistencial conveniada, bem como fortalecer as parcerias entre as partes.
Os pais ndo estao envolvidos na matricula dos filhos. 1
Falta Centro de Acolhida para transexuais, pessoas com deficiéncias fisicas e
mentais, maes com filhos maiores de 12 anos do sexo masculino e familia e 1
imigrantes.
Falta de servicos socioassistenciais que atendam criancas, jovens, adultos, idosos e 1
pessoas com necessidades especiais.

OBSERVAGOES
Descri¢ao Ocorréncias
A deliberacdo 32 de 2011 ndo esta implementada, mas em andamento. Necessidade 5
de estabelecer processo continuado.
A proposta 55/2011 ndo condiz com o eixo e ndo se adéqua a Politica da Assisténcia 5
Social, precisando ser reformulada. Sua justificativa ndo responde ao enunciado.
Como o RH é insuficiente, sobrecarrega os funcionarios. Falta concurso publico. 4
Nos avancos, a deliberagdao 57 esta intimamente ligada a deliberagao 52, pois o )
acesso aos usuarios e usuarias esta ligado a descentralizacdo dos servicos.
A SMADS ndo se apropriou das pesquisas de qualidade de atendimento
eventualmente realizada nos servicos, além do instrumental ser desenvolvido 2
localmente e ndo haver modelo Unico de avaliacao.
N3o se podem priorizar somente as familias beneficiarias dos PTRs, mas também 5
pessoas que vivem em situacdo de vulnerabilidade e risco social e pessoal.
Necessidade de ampliar a compreensdo sobre a complementaridade das politicas
publicas e dar continuidade as aces e a necessidade emergente de organizacao 1
entre os trabalhadores socioassistenciais e os usuarios do SUAS.
Necessidade de maior oferta de cursos aos adultos, regionalizados e noturnos. 1
Os CRAS nao atendem a demanda do territdrio. 1
Dificuldade na locagdao de imdvel para os servicos, devido a documentacao irregular. 1
A Portaria 46 e 47/2011 é um avango, mas ha necessidade de ser revista. 1
As subprefeituras devem concentrar a articulagdo intersetorial. 1
Necessidade de melhor apropriacdo do banco de dados pelos trabalhadores e 1
técnicos do servico socioassistencial.
Formar equipes técnico-administrativas de CRAS e CREAS mediante concurso 1

publico.




A criagao dos 60 CRAS e CREAS deve ser em locais com real necessidade.

Encarar o direito a alimentagdo como uma questdo de integracdo entre a politica de
Assisténcia Social e a politica de Saude

Necessidade de ampliacdo de oferta de servicos conveniados.

Desenvolver e aprimorar formas de participacdo (gestao participativa).

Faltam programas que atendam criangas, adolescentes e idosos da Vila Santa
Catarina.

Nao instalagdo de CCA por falta de espaco fisico adequado.

Tentar garantir acessibilidade ao espago ocioso localizado na Rodovia dos Imigrantes
— PEFI.

Nos desafios, as deliberacdes 9 e 37 foram implementadas em algumas regioes, a
ponto de ser cobrado de trabalhadores sociais, e em outras nao.

Embora os usuarios tenham se aproximado da Rede de Assisténcia, é interessante
sua maior participacdao em féruns, conferéncias e audiéncias publicas.

A linguagem nas deliberagdes das conferéncias deve ser acessivel.

Os instrumentais utilizados para prestacao de contas ndo condizem com a realidade
da oferta de servicos.




EIXO Ill - GESTAO DO TRABALHO.

AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Padronizacao e qualificagao dos servigos socioassistenciais por meio de Portarias e

Normas Técnicas, a exemplo das portarias 46 e 47, que possibilitaram criacao de 10
alguns cargos e ampliagcao de outros.

Ampliacdo do numero de CRAS e implantacdo de CREAS (rede direta) 7
Implantagcdo de novos servicos socioassistenciais, como Centro de Defesa da Mulher, 7
Rede Criancgas, CCAs, SAICA e os NCI.

Publicacdo da resolugdo no CNAS com o Plano Nacional de Educagdo Permanente do 4
SUAS.

Caminhdo mavel da assisténcia social para cadastramento e inclusdo da populacao

em programas de transferéncia de renda (BF, RM, RC) / Aumento do nimero de 4
cadastradores permitiu agilidade no cadastramento e na contemplacdo dos

beneficios PTR.

Criagdo de um novo cargo de assistente técnico (CCA e CJ) e redugdo da carga 4
horaria de trabalho de assistente social para 6 horas.

Administracao direta da verba de alimentacdo por parte da rede conveniada. 3
Parceria com instituicdes de ensino da rede privada para a capacitacao e qualificacao

dos trabalhadores da rede direta / Expansdo da rede com capacitagdo inicial / 3
Redesenho do ESPASO (perspectiva de melhora do didlogo com os territorios).

Trabalho da equipe multidisciplinar SASFs (psicélogo, assistente social e pedagogo). 2
Desenvolvimento da rede de servicos (discussdo dos casos, conhecimento dos outros )
servicos e instrumentos da rede).

Melhoria da infraestrutura dos CRAS e CREAS. 2
Mais informacdes e capacitacdes gerando mais seguranga, mas nao existe uma )
unificacao.

Criacdo do banco de dados do cidadao, com inicio da implementac¢ao de banco de )
dados pela SAS local, favoreceu acesso a situagao dos usuarios da assisténcia social.
Realizagcdo de concurso publico para o cargo de assistente social, entretanto grande 1
parte dos trabalhadores concursados foi para a drea da saude.

A existéncia do mapa de monitoramento do territério (vulnerabilidade). 1
Com a verba de aluguel repassada pela SMADS as organizagGes conveniadas, foi 1
possivel aproximar os locais de atendimento dos usuarios de alta vulnerabilidade.

Extincdo das CAS apontou para maior autonomia da gestao do trabalho no territério 1
e fortalecimento dos CRAS e CREAS.

Recomposicdo de 19% da Planilha de Custeio. 1
Fortalecimento das discussdes dos foruns de assisténcia social. 1
Prestacdo de contas. 1
Implementagdo do sistema informatizado do CRAS/CREAS. 1
Divulgacao dos direitos socioassistenciais e consequente conscientizacdo por parte 1
da populacao sobre a garantia dos seus direitos.

Existem espacos coletivos de discussdo interna nos servicos da rede 1
socioassistencial, mas ndo é divulgado de forma apropriada.

Elevacdo em 5% da verba orcamentaria do municipio 1




DIFICULDADES

Descricao

Ocorréncias

Numero insuficiente de trabalhadores de servicos conveniados que atendem uma
demanda diversificada, como pessoas com deficiéncias, dislexias, usuarios de
entorpecentes, pessoas em situacao de rua etc.; falta de servidores para compor os
novos equipamentos sociais — necessita-se tanto de servidores técnicos como
administrativos, em consonancia com a NOB/RH/2012; o nimero de profissionais é
inferior a demanda do territério atendido, dificultando o processo de
acompanhamento das familias/usudrios e supervisdo de servicos.

16

Precarizacdo do trabalhador social, no que diz respeito a salarios, falta de RH,
cobrancas burocraticas excessivas. A Secretaria encaminha outras atribuicdes ao
CRAS como inclusdo e manutencdo de PTR, programas de qualificagdo profissional,
avaliacdo de mérito social, relatérios de subsidio ao COMAS, impossibilitando a
implementacdo e execucado do PAIF pelo CRAS, que é o objetivo do servico.

14

Os condicionantes para a formacdo continuada ndo foram implementados como:
formas de subsidios a cursos de nivel superior; parcerias com instituicdes de ensino
publicas e privadas; oferecimento de bolsas de estudo para graduacdo e pds-
graduacdo; cursos voltados a tematicas especificas: atendimento a pessoas com
deficiéncia, idosos (NCI), pessoas em situacdo de rua, populac¢do indigena,
quilombola, imigrantes, etc.; alinhamento sobre concepcao de assisténcia social
(fundamentos das politicas sociais e da politica de assisténcia social) e a gestdo do
trabalho; autonomia para a escolha dos temas; capacitacao especifica focada no
atendimento a populacdo; formacdo para todos os niveis e funcdes (operacionais,
orientadores, estagidrios, agentes de protecao social, equipe técnica, assistente de
coordenacdo, auxiliares administrativos, geréncia, motoristas); alinhamento sobre
concepcao de assisténcia social; respeito as peculiaridades de cada servigo e equipe
de trabalhadores, a exemplo dos que funcionam 24hs; a capacitacao ainda nao
chegou a todas as institui¢gdes; incentivo para o profissional se capacitar dentro do
horério de trabalho; dificuldade no fluxo de informacdes das formagdes e
capacitacoes e na garantia de deslocamento dos trabalhadores até os cursos; baixa
guantidade de funcionarios inviabiliza a liberacdao deles para cursos de formacao.

12

Falta de valorizagdo salarial dos trabalhadores do SUAS.

10

Dificuldade de articulagdo com as demais politicas publicas quando da resolucdo de
problemas na area da seguranca e saude.

ESPASO ndo consegue atender toda a demanda de capacitacdo de trabalhadores e
usuarios de maneira descentralizada (as regides possuem demandas especificas).

Extrema defasagem de salario dos servidores publicos (nivel superior), o que leva a
rotatividade constante e a migracao para trabalhar em outros municipios, bem como
a desvalorizacdo de cargos e carreiras, tanto em fun¢do dos valores quanto ao tempo
no cargo e a carga horaria semanal. A desigualdade na distribuigao nas horas
suplementares acirra diferencas entre os trabalhadores.

Baixa remuneracao dos oficineiros.

Falta de concursos publicos e de adequacao das condi¢des de trabalho e salarios do
funcionario de ONGs com o funcionario publico.

Falta de politica de saude do trabalhador da rede conveniada (adicional de
salubridade, seguro de periculosidade, prevencao de riscos atendimento de saude,
em especial mental).
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Inadequacao fisica, territorial e funcional dos equipamentos em relacdo a demanda
apresentada: Ex.: CREAS Perus/Anhanguera; faltam equipamentos, internet e
sistemas.

Falta de servicos especificos como: centro de acolhidas para maes com criangas que
sofreram violéncia doméstica; ILPIs; e servigos para jovens e adultos.

Tendéncia ao ndo cumprimento de deliberacdes: apenas uma deliberacao foi
implementada (32 de 2011) que ndo tem grande impacto na Gestao do Trabalho; o
grupo nao reconhece a implantacao ou o andamento das delibera¢des apresentadas
como implantadas ou em andamento e ndo reconhece como legitimas todas as
justificativas apresentadas.

Necessidade de alinhar o servico da rede e fluxo Unico de atendimento /
planejamento do tempo para a articulacdo com a rede socioassistencial.

Falta orcamento para servicos ja existentes e dificuldade em conseguir novos
conveénios.

A valorizacdo de todos os trabalhadores do SUAS com isonomia salarial entre
trabalhadores da rede estatal e privada, equiparagao dos direitos trabalhistas,
dissidio, aumento de RH, operacionais e gerenciais a noite.

Nao ha destinagdo fixa no orgamento para a politica de Assisténcia Social nas trés
esferas de governo.

Nao tem CREAS na regidao de Parelheiros e a quantidade de CRAS ndo é suficiente
para atender a demanda da regiao.

Reconhecimento, planejamento, acompanhamento no uso dos instrumentais e
registro/acompanhamento de sistemas informatizados, que hoje ndo sdo integrados.

Inadequacdo da nomenclatura dos cargos da Assisténcia Social ao Codigo Brasileiro
de Ocupacao.

Auséncia de procedimentos padronizados na prestacdo de contas que garantam a
prestacdo de contas igualitaria entre todos os servicos conveniados.

Falta de comunicagdo por parte dos servicos e da rede conveniada na divulgacdo dos
cursos técnico-profissionalizantes para os usuarios.

Dificuldade de comunicacdo entre ONGs e entidades, dificuldade de encontrar salas
para abrigarem as discussoes, falta de acesso e visibilidade dos servigos para o
trabalhador, estabelecer uma discussdao com a comunidade sem possuir acesso aos
servicos, desconhecimento dos usuarios a respeito dos servigcos e espacos de
interlocucao, falta de divulgacao dos espacos para o trabalhador.

N3ao ha conselhos gestores de politicas de assisténcia social.

A burocracia no servico impacta na qualidade de vida do trabalhador e na qualidade
do atendimento ao usudrio.

Auséncia de devolutiva dos encaminhamentos realizados para o CRAS, rede
socioassistencial e de outras politicas publicas (salde e educac¢ao).

Distanciamento do trabalho dos diferentes servicos da rede socioassistencial.

Recursos financeiros que facilitem a ampliagdo do quadro de funcionarios.

Dificuldade da implementagdo pela quantidade na demanda de familias no territdrio.

Garantir normatizagao especifica de servigos e instrumentais, tendo como base o
levantamento dos dados no territorio.

Auséncia de previsado de verba para NCI (nucleo convivéncia do idoso), para locacdo
de imdvel, transporte (remoc¢do) e alimentacdo (almogo ou jantar).

N3o houve avango nos.
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OBSERVAGOES

Descrigao Ocorréncias
A justificativa dada para a deliberagdo 29/2011 n3o condiz com a mesma. 11
A deliberagdo 06/2011 n3do estda em andamento para o segmento da rede 4
conveniada, necessitando de justificativa.

E preciso identificar quais s3o os profissionais mencionados na justificativa da 3
deliberagcdo 03/2011.

Dificuldade de compreensao das deliberacdes, devido a falta de clareza na redagao 5
das propostas de conferéncias anteriores. Exemplo: Deliberacdo 9.

Além da implantacdo de um plano de formagado continuada que seja considerada a 1
portaria da educacao permanente.

Acelerar as deliberagdes que estdo no papel e encaminhar as que ndo foram 1
efetivadas.

Necessidade de parcerias entre diversas politicas publicas (saude, esporte, educacao, 1
cultura, entre outras).

Garantir o concurso publico, para que seja efetiva a implantacdo dos servicos. 1
A ampliacdo nos servigos socioassistenciais ainda nao supre a demanda da regiao. 1
As deliberacdes 20/2011 e 32/2011, que aparecem como “em andamento”, 1
deveriam constar como n3do implementadas.

Cursos e palestras ndo sao suficientes para promover satude do trabalhador. 1
A grande quantidade de instrumentais burocratizam de forma excessiva o trabalho a 1
ser realizado.

Para algumas organizagdes nao houve resultados consistentes. Se houve avangos,

ainda ndo chegaram para alguns servicos. Por exemplo: foi criado um banco de 1
dados, mas ndo tornou o trabalho mais pratico, pois ndo é atualizado com frequéncia

e nem todos tem acesso.

O momento do encaminhamento do usudrio para servicos da assisténcia ou para 1
outras secretarias gera fragilidade aos trabalhadores da assisténcia social.

A proposta 03/2011 segue com a observagdo: A justificativa da proposta se refere a 1
uma necessidade especifica do poder publico na realizagdo de concurso publico.

Proposta 21/2011 deve ser realocada em novo eixo por ndo ser pertinente ao eixo

da gestdo do trabalho e sugerimos que haja uma flexibilizacdo das normas quanto a 1
infraestrutura fisica para implantacdo de novos servicos.

A deliberacdo 31 esta sendo parcialmente implementada, ao contrario do que consta 1
no caderno da conferéncia.

Proposta de nova redacdo da deliberacdo 52: “Ampliar a rede socioassistencial em

todas as regides do municipio, implantando efetivamente uma unidade de CRAS, 1
priorizando os locais de alta vulnerabilidade para enfrentamento da extrema

pobreza, de acordo com diagndstico socioterritorial.”.

Importancia do cumprimento das resolucdes a respeito do pagamento de salarios e 1
carga horaria.

O trecho “ampliar a rede socioassistencial em todas as regides do municipio,

respeitando a realidade local”, da deliberagdo 52/2011, deve migrar para o eixo 1
gestdo dos servigos.

O trecho “a implantagdo da unidade estatal CRAS deve ser realizada de acordo com a 1

NOB-SUAS”, da deliberagdo 52/2011, deve migrar para o eixo gestdo dos SUAS.
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EIXO IV — GESTAO DOS SERVICOS, PROGRAMAS E PROJETOS.

AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Houve garantia de recursos para a Comissao de Controle e Monitoramento das
Deliberagdes das Conferencias por meio da contratagcdo de Assessoria, o que facilitou
a sistematizacdo do monitoramento e acompanhamento das deliberagdes.

26

Houve criacdo de canais de comunicac¢do, porém ainda ndo funcionam de forma
efetiva, pois ndo ocorrem em todos os 6érgaos como ONGs e outras instituicdes com
objetivos socioeducativos — essa comunicacdo ocorre somente entre CRAS e CREAS e
ndo atende a real demanda de comunicagdo entre os profissionais da rede e os
usuarios. Ha necessidade de um cadastramento dessas instituicoes, para o
recebimento de noticias e para a construcdo de um proprio site para ampliagcdo da
rede. Falta uma linguagem mais acessivel aos usuarios e necessidade de mais
divulgacdo e publicizagdo dos meios.

17

Existéncia do banco de dados informatizado facilita o acesso aos dados dos usuarios
(familias) de maneira detalhada.

12

Orientacdao do COMAS para acompanhamento do processo do programa bolsa
familia com a criagdo da comissao de controle social do programa.

Acompanhamento efetivo e monitoramento frequente da concessao de beneficios e
de Programas de Transferéncia de Renda sob a responsabilidade do municipio.
Houve a criacdo, porém ela ndo realiza acompanhamento e intervencdes efetivas.

Consolidacdao do CRAS em espaco proéprio, implantacao do CREAS e ampliacdo da
rede de servicos conveniada.

Os programas de transferéncia de renda, através da concessdo dos beneficios,
conseguiram retirar muitos usuarios do estado de miséria.

Realizacdo das duas audiéncias publicas para o Conferir, em 2013.

Em muitas das deliberacdes podemos observar que o maior avanco é a implantagao
e a concretizacdo dos trabalhos e projetos oferecidos.

Aumento da participagdo dos usuarios nesta conferéncia com maior conscientizagao
dos mesmos.

Inicializacao da implantacao de recursos aos beneficidrios.

As deliberacdes implementadas foram um avango no que se refere a importancia de
informacgdes, para a garantia de desenvolvimento de um trabalho com qualidade a
fim de contemplar o usuario e suas necessidades.

Diversificagdo de servicos em Ermelino Mattarazzo.

DIFICULDADES

Descri¢ao

Ocorréncias

E necessario alinhamento e aprimoramento de um sistema de comunicacdo que
atenda a politica publica de Assisténcia Social, que contemple os trabalhadores
sociais (conveniados e servidores) e usudrios desses servicos, com as seguintes

guestdes: divulgacao; linguagem acessivel; integracdo (das secretarias, organizagoes, 25
servicos e usuarios, Saude, Assisténcia, Educacdo; Previdéncia; Habitacdo), que tenha
efetividade e funcionalidade, além de flexibilidade no cadastramento.

Dificuldade na ampliagdao do quadro de RH com realizacao de concursos publicos e 16
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eventuais contratagdes emergenciais,

Auséncia de formacgao continuada.

O banco de dados referente as demandas e ao oferecimento dos servicos
socioassistenciais deve ser unificado a toda rede de todos os ambitos para agilizar as
intervencoes; o banco de dados ainda esta falho no que diz respeito as informacoes
relativas aos beneficios (usudrio x servicos), pois nem sempre as informacgées, como
bolsa familia, renda minima e outros chegam a tempo aos usudrios cadastrados; os
formularios/bancos de dados solicitam informac&es repetitivas, o que dificulta o
preenchimento dos formularios; faltam profissionais nos CRAS e CREAS para
alimentar o sistema do banco de dados; o SISCRAS é um sistema que ainda esta em
fase de implantacdo e testes em 4 CRAS; nem todos os CRAS e CREAS s3o
informatizados.

Falta de mecanismos para estabelecer a inter-relagdo entre os profissionais
socioassistenciais.

Ha informacao, porém faltam divulgacdo e acessibilidade a populacdo e aos
trabalhadores, usuarios e érgaos representativos.

Insuficiéncia de recursos financeiros para contratacao de capacitacao dos Recursos
Humanos atendendo as necessidades dos servigos, garantindo o direito ao adicional
de insalubridade e periculosidade dos profissionais.

Pouca valorizagao financeira dos profissionais que desenvolvem os servicos
socioassistenciais direta e indireta com plano de carreira adequado as necessidades
dos trabalhadores.

Auséncia de autonomia orcamentaria, financeira e administrativa para
SAS/CRAS/CREAS para desempenharem suas atividades na regido.

Oferta de servicos insuficientes para atender as demandas locais com suas
especificidades no que se refere a qualificacdo, adequacao e acessibilidade dos
programas, servicos e projetos.

Falta de recurso financeiro para infraestrutura adequada de administracdo geral da
politica, controle social, atendimento do usudrio e qualificacdo profissional para a
efetivacdo e consolidacdo dos equipamentos e servigos socioassistenciais.

Acesso, integracdo, atualizacdo, monitoramento e divulgacdo dos dados captados
pelos servicos da rede para usuarios e profissionais.

Auséncia de um processo transparente e compartilhado de controle e
monitoramento que garanta a qualidade e efetividade da prestacao de servicos e
beneficios a populacdo em geral.

O acesso a publicagdes atuais precisam ser mais divulgados, como facebook e jornal
eletronico, pois nem todos sabem dessas informacodes. Dificuldade em obter
informacdes em tempo real, porque o site ndo tem alimentacao continua. Aumentar
a divulgacdo dos projetos.

N3o ha como exercer o controle social do PBF sem o real diagndstico sobre a
situacdo atual dos PTRs na cidade e com desdobramento e representacdo da
instancia que executa, efetivamente, o trabalho de inclusdo e acompanhamento das
familias beneficiarias de PTRs. As exigéncias dos proprios PTR, que na maioria das
vezes, ao invés de beneficiar as familias necessitadas, acabam excluindo-as.

Falta acdo colegiada e compartilhada de forma integrada entre a rede estatal e seus
conveniados por acoes e intervencdes com os usuarios; Nao existe a implementacao
da comunicagao entre gestores e executores e a integragao de projetos, para que os
servicos funcionem de forma articulada.
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Auséncia de transparéncia no processo de construcdao do funcionamento da politica
de Assisténcia Social. Hd auséncia de transparéncia no processo de construcao de
uma politica de gestdo de servicos, programas e projetos. Ex: Preparatério de
audiéncia publica com antecedéncia; criacao e publicacdo de editais e portarias;
informagdes de normas técnicas com antecedéncia.

Auséncia de programa e projetos de supervisao institucional objetivando a qualidade
dos servigos socioassistenciais por meio da formacao do apoio e de cuidados aos
trabalhadores sociais para o desempenho de suas fungoes.

Dificuldade de acessibilidade arquitetonica e fisica dos prédios em que funcionam os
servicos; Necessidade de ampliacdo e flexibilizacdo de orcamento para adaptacdo de
espacos.

Necessidade de acOes de conscientizacdo e didlogo para conhecimento dos usuarios
sobre servicos oferecidos pela Assisténcia Social, e motivacdo para que eles facam
uso destes servicos. Ndo ha avaliacao dos servicos pelos usuarios.

Revisdo da portaria 46 relacionada a RH.

A limitacdo dos participantes, sobretudo dos usuarios, no desenvolvimento das Pré-
conferéncias.

A deliberagdo 54/2011 consta como implementada, mas ainda n3o foi.

Dificuldade/planejamento/implanta¢do dentro de um plano de meta proposto, e
definicao de curto prazo na implementagao.

Falta de divulgagdo das pré-conferéncias em forma de placas, faixas, cartazes e
folders nos locais que serao realizadas e nos estabelecimentos de servigos de
assisténcia social.

Obteve-se um avango na contratacdo da assessoria e da comissdao como um todo,
mas novamente houve falha na divulgacao e esclarecimentos.

O municipio tem diferentes realidades e a politica deve se adequar as especificidades
dos territdrios — flexibilizacdo da politica de assisténcia para adaptacdo a realidade
em cada territorio.

Necessidade de que todos os projetos sejam regulamentados por lei, para que
guando o governo mudar garanta-se a continuidade do projeto, isso faria com que
houvesse uma maior interacdo intersetorial e entre e as trés esferas do poder.
Fortalecer e efetivar a rede interestadual através de acdes regulamentadas por
portarias. Projetos de Lei e decretos intersecretariais.

Falta de politicas publicas para planejamento, execugdo e controle dos recursos.

Regularizacdo da 132 parcela e do dissidio anual.

Recursos financeiros para beneficiar de forma igualitaria os usuarios através do
repasse para a locagdo de imoveis.

Falta de vagas em creches, CCA, atendimento a populacdo idosa no Jabaquara,
devido a aumento da demanda e estagnacdo da oferta agravado pela dificuldade de
locacdo de imdveis adequados para a abertura de novos servicos.

Necessidade de mudar o paradigma do trabalho socioassistencial, de modo a
promover o empoderamento da comunidade e familias para garantir o
desenvolvimento territorial

Existem projetos, porem ndo ocorre efetivagdao na execugao, comunicagao e
veiculacdao das mesmas, devido a burocracia existente.

Auséncia de servico socioassistencial no territério para atendimento a populagdo em
situacao de rua e dependentes quimicos, articulado entre assisténcia social e saude.
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OBSERVAGOES

Descricao

Ocorréncias

O avanco relacionado a comunicacdo é quase inexistente, dificultando o acesso do
servico junto a rede. Existéncia da ferramenta de comunicacdo sem divulgacdo e
instrugdo de uso. O meio de comunicagao via e-mail e informativo ndao é um sistema
de facil acesso. O site da assisténcia social necessita de mais publicizagao,
principalmente na rede social. E preciso a existéncia de meios de comunicac¢do que
ndo seja apenas o virtual, como o guia de servicos da rede social.

SISCRAS esta criado e em teste em apenas 4 CRAS, logo ndo pode ser considerado
implantado; O banco de dados do SISCRAS é desconhecido e precisa ser mais
divulgado e ter funcionamento efetivo; Garantir a presenca do Poder Publico para
elucidar melhor o banco de dados do cidadao.

Identificou-se a auséncia da garantia de recursos orcamentarios constantes na
deliberacdo 31/2009.

As deliberacdes dos anos anteriores estdo com uma demora muito grande para sua
implementacao.

Nao existéncia de um posto de distribuicdo de remédios de alto custo na regidao Sul.

Acessibilidade, pois tem pessoas que ndo tem poder aquisitivo devido a
vulnerabilidade.

A meta 43/2009 n3o foi implementada, porque ndo ha sistema de comunica¢do com
instrumentais adequadas e acessiveis aos diversos segmentos. Para atingi-la, precisa-
se implementar também as deliberac¢des 18, 19, 20, 03 e 51 em toda a cidade.

E necessario ter uma linguagem mais acessivel com maior clareza e sintese nos
processos de relatoria. Os materiais de conteldo precisam ser disponibilizados antes
para que as pessoas possam estudar sobre os temas e se apropriar dos conteudos.

Ampliacdo da rede acompanhada de ampliacdo do quadro de RH.

Para garantia da participacdo do usuario nos espacos de deliberacdo é necessario
prever custos (transporte, alimentacdo etc.).

Necessidade de formacao profissional de jovens, adultos e idosos visando ao
mercado de trabalho.

Existe dificuldade do funcionamento e efetividade nas acdes e gestdo dos processos
de monitoramento.

BDC esta inativo e é referente aos PTRs municipais.

Criar canais de comunicac¢do dos Usudrios com a Gestdao do Poder Publico para
Avaliagao dos Servigos Socioassistenciais, sistematiza-los e transforma-los em
indicadores de avaliacdo de desempenho do trabalho oferecido pelos servicos da
Assisténcia Social juntamente a DEMES e apontados na RESUP.

Necessidade de fortalecer a rede, de forma a garantir articulacdo interdisciplinar dos
servicos socioassistenciais com Educac¢do, Saude, Lazer e Esporte, Trabalho e outras.

Garantir que seja previsto e implementado nos servicos da rede socioassistencial o
empoderamento comunitdrio e desenvolvimento territorial, com mais recursos
humanos e materiais.

Ampliagdo do servigo que atenda deficientes fisicos, mentais e intelectuais com
equipe multiprofissional e multidisciplinar que atendam todas as demandas
especificas de cada deficiéncia e explore o potencial latente dos deficientes para que
eles evoluam em suas habilidades, com a criagdao de uma unidade em Perus.
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EIXO V — GESTAO DOS BENEFICIOS NO SUAS.
AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Instalagdo da comissdo do controle social; acompanhamento efetivo e
monitoramento frequente da concessao de beneficios e de Programas de
Transferéncia de Renda sob responsabilidade do municipio; processo de
monitoramento do SUAS junto aos servicos conveniados e ndo conveniados, por
identificar a vulnerabilidade dentro do territério; melhora na avaliacao e
monitoramento das familias referenciadas no CRAS e SASF, proporcionando
diminuic3o significativa no descumprimento de condicionalidade escolar; o COMAS
esta monitorando o cadastramento através do CRAS, pressionando o municipio.

12

Descentralizacdo da gestao dos programas de transferéncia de renda em S3o Paulo,
com a geréncia e o cadastramento no CRAS (presenca dos cadastradores nos CRAS),
facilitando o acesso dos usuadrios, apesar de ndo atender ainda toda a demanda;
informatizacdo do cadastro permitiu maior agilidade na inscricdo e concessao dos
PTR; reunides de orientacdo das familias sobre programas de transferéncia de renda
anterior ao cadastro favorecendo a compreensao dos critérios para participacao
nesses programas; reconhecimento de que esses programas sdo de responsabilidade
da Assisténcia Social.

11

Ampliagdo do atendimento do numero de familias pelos servigos socioassistenciais,
facilitando o acesso aos servicos. Exemplos: Implantagcdao de outros NAIS que
facilitam o acesso de pessoas com deficiéncia ao BPC — Beneficio de Protecao
Continuada; Inclusdo das pessoas em situacao de vulnerabilidade social e de
moradores de cortico na regidao de Pinheiros nos PTR; insercao de familias das
criangas e adolescentes institucionalizados nos PTR; acesso dos jovens atendidos na
rede socioassistencial ao programa “A¢ao Jovem”.

Ampliacdo dos servicos de prestacao direta facilitando o acesso para melhor
atendimento do usuario. Exemplos: Implantacdao do CREAS e a divisdo de distrito
Jagand/Tremembé; Criagdo do CRAS na Vila Medeiros; Implantagdo do CREAS e do
CRAS no Jabaquara; Criagdo de 3 CRAS e 1 CREAS na regido da Freguesiado O e
Brasilandia.

Melhor articulagdo com outras secretarias e ampliacdo da rede de servicos
socioassistenciais e do programa Bolsa Familia com outros servicos.

Dotacdo orcamentaria para transporte e alimentacdo para os conselheiros da
sociedade civil, especialmente para os usuarios, visando a participacdo nas reunides
e demais atividades.

Aumento do nimero de equipamentos socioassistenciais em parcerias com ONGs.
Exemplo: Criagdo do Centro de Defesa e Convivéncia da Mulher na Vila Maria e do
Nucleo de Convivéncia de Idosos.

A criacdo do Protocolo de Gestdo Integrada: Documento Federal do MDS que coloca
a articulagdo entre os servicos, beneficios e programas, que possibilitam além do
beneficio, 0 acompanhamento da familia através do servico de atendimento.

A relacdo entre o poder publico (Assisténcia Social) e as Organizag¢bes Nao
Governamentais, a partir da construcdao de um conceito de parceria mais horizontal,
reconhece as ONGs como integrantes da Rede SUAS.

Apesar da inadequag¢do dos niumeros de CRAS, as familias que conseguem
atendimento estdo tendo maior qualidade nos servicos.
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Estabelecimento de parcerias para formacgao profissional. 2
Desvincular os CRAS da subprefeitura e coloca-los nos territérios de referéncia. 1
Criacdo do programa Brasil Carinhoso. 1
Remocao das familias que residiam em drea de risco do cérrego Canivete,

implantagao de parque linear no local e a transferéncia do CCA para um local 1
adequado, ampliando a capacidade de atendimento.

Ampliacdo do atendimento do CRAS, o que priorizou a assisténcia a criancas e

adolescentes em situacao de vulnerabilidade social com medida protetiva de 1
acolhimento institucional.

Melhora na garantia dos direitos de acessibilidade do idoso. Exemplo: Criacdo do

bilhete especial da SPTrans, garantindo gratuidade para idosos no transporte 1
publico, no ambito municipal e interestadual, conquistado pela luta do Conselho do

Idoso.

Acesso a informacao para os técnicos. 1
Ocorreu a Interconferéncia de Sao Paulo, melhorou as condi¢des de participacdo da 1
Sociedade Civil e os demais itens estdo em andamento (deliberagdo 43/2011).
Implementagao do Programa Carteira do Idoso que é feito através do CRAS. 1
Oportunidade de acesso ao BPC (Beneficio de Prestacdo Continuada), através da Lei 1

Organica da Assisténcia Social, como forma do fortalecimento familiar.

DIFICULDADES

Descri¢ao

Ocorréncias

Programas de transferéncia de renda: burocratizacdo ao acesso dos beneficios
sociais; demora excessiva para a contemplagdo; falta de transparéncia das
informacodes e informacgbes entre o periodo de cadastro e contemplagdo ou ndo
contemplac¢do dos programas de transferéncia de renda; dificuldade de acesso aos
beneficios por falta de informagao; a familia ndo consegue cumprir a
condicionalidade do programa de renda, uma vez que o Estado n3o oferece
equipamentos sociais suficientes e com qualidade devida; falta de atualizacdo das
cartilhas de beneficios e programas de transferéncia de renda.

14

Falta de articulacdo e politicas intersetoriais (entre as secretarias). Exemplo: banco
de dados online entre as secretarias da Educagdo, Saude e Assisténcia; profissionais
da nutricdo que deverao ser contratados pela Secretaria de Saude; projeto em
conjunto com a Secretaria de Abastecimento que va alem da elaboracdo de material
técnico.

10

N3o cumprimento pelo municipio no atendimento ao quadro minimo exigido de
profissionais e especificacdo do profissional de servico social, conforme determina a
NOB —RH; Recursos humanos e fisicos insuficientes para garantir o acesso das
familias as politicas de assisténcia social tanto quanto sua permanéncia e
efetividade. Exemplos: psicélogo, pedagogo e assistente social, cadastro,
informacoes.

Instauracdo da ordem interna n2 2/SMADS/2012 que precariza a concessao dos
beneficios eventuais, tais como, cesta basica, vale transporte entre outros,
principalmente o valor de repasse da verba para tal. Condiciona o técnico a relatar
situagGes do usuario para concessao do beneficio; Reavaliagdo dos critérios
utilizados na distribuicdo da verba e falta de autonomia para administrar os
beneficios eventuais, conforme as necessidades de cada territorio.
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Servicos oferecidos sao insuficientes devido a um territdrio extenso e vulneravel.
Exemplos: CRAS de referéncia fica muito distante do territério de vulnerabilidade
dos usuarios; Déficit de CJ, CREAS e CRAS para o territdrio da Ponte Rasa; apenas um
CRAS e um SASF que atende parcialmente o distrito de Raposo Tavares; auséncia do
CREAS em varias regioes.

Critério de inclusdo nos programas de transferéncia de renda com renda per capita
incompativel com a realidade de Sao Paulo.

N3o existéncia de uma rede entre os diferentes servicos / Dificuldade de articulagcdo
dos profissionais das organizagGes socioassistenciais (setor publico e terceiro setor),
o que prejudica o trabalho em rede.

Falta de informacdo dos servicos socioassistenciais para a populacdo e relativas ao
BPC; Sistema informatizado atual ndo garante que o usuario tenha informacgao
precisa e também dificulta a inclusdo de novos beneficiarios pelo técnico e que ndo
da autonomia ao mesmo.

Necessidade de fiscalizacdo do processo de todos os servicos socioassistenciais.

Necessidade de transporte para os usuarios que participam dos programas.

Falta de capacitagao dos trabalhadores do SUAS nas especificidades dos beneficios e
sobre os servigos socioassistenciais.

N3ao apresenta uma forma pratica e eficiente de pesquisa de satisfacao dos usudrios
com relacdo aos servigos da rede socioassistencial e direitos socioassistenciais.

Dificuldade para cadastrar usuarios no Renda Minima e renda cidad3, pelo fato de
ndo haver pagamento do beneficio desde o inicio do ano. Falta esclarecimento
referente a falta de pagamento dos beneficios “renda minima e renda cidada”.

O SASF faz o acompanhamento, mas ndo tem acesso ao sistema. O CRAS faz o
cadastramento, mas ndo acompanha os beneficiarios por falta de RH.

A participacdo social é dificultada pela falta de comprometimento das familias com
os seus trabalhos (formal e informal), pela dificuldade de deslocamento, por serem
cuidadores de criangas, idosos e deficientes, e acesso as informacoes sobre os
servicos socioassistenciais; acessibilidade as audiéncias publicas (horarios e dias
inadequados)

Verba insuficiente para atender as demandas de beneficios eventuais.

Dificuldade de contemplagdo nos PTR pela suspensao do Programa de Garantia de
Renda Familiar Minima Municipal = PGRFMM.

Ainda nao foram instalados os conselhos gestores dos programas de transferéncia de
renda, conforme previstos na legislagao.

Atualmente, o papel do trabalhador social estda em processo de redefini¢ao. Ha
dificuldade no fluxo de informacdes, da participagao social, além da procura pelos
servicos ser unidirecional somente pelo usuario.

O valor do beneficio (BPC), de apenas 1 (um) salario minimo, ndo supre as
necessidades bdsicas do beneficiario.

Os usudrios ndo tem autonomia em escolher sua alimentacdo referente a cesta
basica do beneficio oferecido.

Falta de informacado sobre o numero de beneficiarios atendidos pelos programas de
transferéncia de renda.

Dificuldade na operacionalizacdo do sistema de referéncia /contrarreferéncia da
rede de apoio socioassistencial e das outras politicas publicas.

Falta de programas e servicos para idosos em situa¢ao de risco pessoal e social.
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OBSERVACOES

Descrigao Ocorréncias
Os participantes querem que o beneficio seja adequado a restricdo alimentar de )
cada familia (deliberagdo 55/2011).
Proposta 55 ndo esta clara e ndo condiz com o enunciado da proposta. 2
Centralizagao da concessao do beneficio de passagem em um servigo conveniado da 1
regional de Santana acarretou uma sobrecarga da regiao.
Mesmo com a efetivagdao dos CRAS e CREAS, ainda nao estdao obedecendo 1
totalmente ao que determina o SUAS.
Dificuldade de articulagao intersetorial, principalmente com a politica da educagado. 1
Os participantes mantém a questdo 33/2009, mas que deve ser feita uma 1
comunicagao entre os setores e um didlogo entre as secretarias.
Os participantes querem que seja estabelecido um prazo para a dotagao 1
orcamentaria (deliberagdo 36/2011).
O grupo decide ndo manter a deliberagdo 56/2011 por ndo concordar com o 1
enunciado.
Ampliacdo do aumento de 30% no valor do beneficio ndo apenas para o “Programa 1
Renda Minima”, mas também para outros programas (deliberacdo 56)
Falta implantar a realiza¢gdo de audiéncia publica para o diagndstico dos programas

N . . 1
de transparéncia de renda implantados na cidade — prazo: outubro de 2013
A proposta 14 garante apenas a alimentagdo, mas ndo garante o transporte e nao 1

tem um prazo definido.

20




EIXO VI - REGIONALIZAGAO.

AVANCOS

Descricao

Ocorréncias

Ampliacdo e descentralizacdao dos servicos da rede socioassistencial e de protecao
basica em vdrias regioes, com abertura de mais CRAS, CREAS, SASF, CCA, CJ, Nucleo

Convivéncia do Idoso - NCI, Nucleo de Atendimento e Inclusdo a Criangas e 18
Adolescentes com Deficiéncia - NAIS, NPJ, SAICA, Centro de Defesa e Cidadania da

Mulher — CDCM, Republica Jovem.

Garantia de recursos para a Comissao de Controle e Monitoramento das 4
Deliberagdes das Conferéncias.

Contratacdo de profissionais: assistentes técnicos nos CCAs; advogados nos NPJ; 3
psicologos e assistentes sociais nos NCls

Criacdo de um Comité Gestor Municipal para trabalhar a intersetorialidade e

promover acoes a partir da criacdo de programas intersetoriais com as politicas

sociais (Assisténcia Social, Saude, Educacdo, Trabalho, Habitacdo, Cultura, 2
Transporte, Esporte), além de garantir um plano de comunicacdo efetivo e integrado

para atendimento da populacdao em situacdo de extrema pobreza.

A compilagao e a divulgagao dos servigos facilitam o trabalho dos técnicos e a )
orientacdo aos usuarios.

Avanco da comunicag¢do esta muito focado na questdo do avanco eletrénico, mas

ndo podemos esquecer que foi criada a fungdo de agentes comunitarios que fazem )
este papel de divulgacdao e acompanhamento. Comunicag¢do entre os servicos CRAS e

CREAS.

Garantir a populacdo em situacao de vulnerabilidade social o acesso a alimentacao
diversificada e nutricionalmente balanceada, como medida adicional aos beneficios 2
continuados ofertados pela protecao basica.

Atividades de lazer (preventivas e de protecdo) para os idosos na regiao. 1
Transformacdo do programa Acdo Familia para servico SASF. 1
Profissionais estdo indo até o usuario para identificar emandas e provocar a 1
intersetorialidade.

Aumento dos servigos socioeducativos. 1
N3ao houve avango na conferéncia e pouco avango na assisténcia realizada ao bairro. 1
Houve a implantacdo de alguns novos servicos.

Ampliacdo da verba da rede social e flexibilizacdo na aquisicao de itens de consumo 1
previstos no convénio.

SISRUA - Sistema de Integracdo Social; 1
Qualificacdo aos trabalhadores sociais, embora deficitaria. 1
Comunicacdo que permite a apropriacdo dos conteldos da politica de assisténcia 1
social.

Implantagdo de servico de protecdo especial de alta complexidade (Casa Zizi). 1
O fim das CAS. 1
Rede FOCAAR (Formosa, Carrdo e Aricanduva). 1
Oportunidade de discussao de casos com o Judiciario. 1
Supervisao coletiva com coordenacgao da SAS, que possibilitou uma maior integracao 1
da gestdo do servigo.

Implantagdo do servico de acolhimento, para criancgas, adolescentes e idosos. 1
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Ampliagdo da capacidade de atendimento dos CCAs da regido. 1
Maior participagao de usuarios e trabalhadores nos processos da conferéncia 1
municipal de assisténcia social.

Mudanca da gestao da Subprefeitura para a SAS, conferindo maior agilidade e

autonomia aos equipamentos para o trabalho de assisténcia aos usuadrios e 1
melhorando o fluxo de informagdes sobre os encaminhamentos realizados pelas

entidades sociais, com maior referéncia no CRAS, CREAS e SAS.

Percepcdo das diversidades étnica e cultural do territdrio, com presenca de 1

populacdo de origem estrangeira.

DIFICULDADES

Descri¢ao

Ocorréncias

Auséncia de articulagao entre as diferentes secretarias, servicos e politicas para o
atendimento da populagdo.

6

Necessidade de elaboracao e implementacao de plano de formacao e capacitagao
continuada para usuarios, trabalhadores sociais, liderancgas regionais, conselheiros
eleitos, gestores e organizagdes sociais, visando a implementagao da politica de
assisténcia social e a elevacdo da qualidade na prestacao de servicos.

Falta de RH para o atendimento na protec¢ao basica e especial

A compilacdo e a divulgacao dos servicos socioassistenciais, que facilita o trabalho
dos técnicos e orientagdo aos usuarios, ndo sdo atualizadas.

B

Falta de integracdo intersetorial das politicas publicas (habitacdo, educacao, saude,
assisténcia social etc.).

Acesso a informacao sobre politica de assisténcia social é insuficiente.

Rede de servicos insuficientes para atender as necessidades da regido.

E um ndmero grande de instrumentais para serem preenchidos durante o
atendimento, o que dificulta o trabalho.

Necessidade de regularizacao fundidria e urbanizacao.

N[ N [WW| &

Urgéncia decriar plano de divulgacao dos dados da assisténcia social, do decalogo e
dos servigos disponiveis através de diversos meios de comunicagdao com linguagem
acessivel ao usuario.

Pouca participacdo dos usuarios nos espacos de exercicio do controle social no SUAS.

SMADS nao tem recursos suficientes para implementacao e sustentacao da politica
de assisténcia social.

Necessidade de ampliar a rede socioassistencial em todas as regides do municipio,
implantando efetivamente uma unidade de CRAS para cada 5.000 familias
referenciadas.

Dificuldade na apresentacao dos dados dos servicos para o observatdrio, que é
quantitativo e ndo quanti/qualitativo e os dados dos vérios servigos ndo sdo
utilizados para diagndstico da regido para implementacdo de novos servicos da rede;
Falta acesso e publicizagao dos dados sistematizados pela SMADS que sdo utilizados
para subsidiar suas agoes.

Burocratizacdo do acesso as politicas para garantir os direitos.

As estatisticas socioecondmicas “mascaram” as diferentes necessidades do territério
gue demandam diferentes investimentos.

Locacdo de imdveis na regido /oferta inadequada: presenca de mananciais,
documentacdo irregular, infraestrutura inadequada.
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Necessidade de comunicacdo e parceria com o Setor de Educacdo (“Servico

. . . ~ ” 1
socioassistencial conhece a Escola, mas a Escola ndo nos conhece”).
Falta de CJs com maior diversidade de cursos e atividades e melhor infraestrutura. 1
Falta de reconhecimento do territério e o descaso do poder publico. 1
Necessidade de implantacdo de servicos da Protecdo Social Especial. 1
A comunicacdo entre setores (CRAS, CREAS, postos de saude, hospitais) é precaria e 1
dificulta o acesso dos usuarios a informacao.
A dificuldade na compreensao da linguagem das conferéncias. 1
Algumas perguntas dos formularios de cadastramento inibem o usuario. Ex: “Seu 1
filho ja foi abusado”.
Oferta de servicos (PSE e PSB) incompativeis com a demanda em decorréncia tanto
de a regido ser de alta vulnerabilidade (1/3 da populagdo) quanto por se tratar de 1
regido fronteirica;
Monitorar a qualidade dos servicos oferecidos pelo poder publico e pela rede 1
conveniada dentro do territério.
E preciso que o poder publico tenha um olhar diferenciado para os territérios com
caracteristicas rurais, pois este aspecto gera dificuldades de acesso aos servicos da
rede (transporte, internet) e aos PTR, bem como é necessario ampliar o quadro de 1
RH dos servicos do territério, ressaltamos que apesar do aumento dos servicos,
ainda é necessario mais ampliacdo dos mesmos.
Dificuldade de acesso dos usudrios aos servicos devido a falta de transporte circular 1
para a rede conveniada.
Falta de dados sobre as pessoas ndo atendidas no SISRUA. 1
O fechamento das CAS. 1
Auséncia de servicos na regido de maior vulnerabilidade da Capela do Socorro. 1
Territdrio diluido em sua especificidade nas deliberagdes das conferéncias. 1
N3do implentacao do SUAS na cidade de Sao Paulo; 1
Falta de infraestrutura nos centros de acolhida. 1
Trabalhadores da assisténcia social tem pouca autonomia em relacdo aos gestores e 1
organizagoes.
Demanda crescente de imigrantes e dificuldade de garantia do atendimento dessa 1
populagdo.
Aumento da incidéncia de violéncia, trafico de drogas, prostituicdo infantil,
criminalidade, populacdo flutuante; acdo opressiva da Policia Militar e auséncia de 1
fiscalizacdo no territorio.
Falta de normatizacdo para os conselhos gestores por SMADS. 1
Necessidade de colocar a comunicagdo como um grande guarda-chuva,
principalmente no eixo de discussao de regionalizacdo, onde é preciso um territério 1
gue se comunique e se articule. Comunicagao entre secretarias, entre servicos.
Quando ha varias lutas, mas que ndo se comunicam e nao criam visibilidade.
Dificuldade por parte do setor publico em compreender as demandas das ONGs. 1
Dificil acesso dos trabalhadores e trabalhadoras sociais aos féruns de deliberagao de
politicas de assisténcia social por conta de uma hierarquizagao dentro das 1
instituicoes, ONGs e Poder Publico.
N3o repasse de verba da prefeitura para contratacdo de profissional administrativo 1
para servicos com menos de 210 usuarios.
Assisténcia social absorve as demandas de outros setores (saude, educacdo etc.) 1
Quantidade insuficiente de CRAS em M’Boi Mirim. 1
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N3o ha garantia de participacdo dos usudrios na implementacgao das politicas
publicas de assisténcia social em seu nivel mais local (CRAS, CREAS, organizacdes
etc.).

Falta de diversidade de servicos em Sao Miguel, tais como novos centros de acolhida
para idosos e mulheres.

Demanda de usudrios é maior do que a oferta de servicos nas regides, resultando em
necessidade de deslocamento dos usudrios para outras regides, sem uma politica
que garanta o acesso ao transporte coletivo gratuito.

Das propostas feitas na Conferencia de Assisténcia Social de 2009, 0% foi
implementada, e das delibera¢des da Conferéncia de 2011, 5% (apenas uma) foi
implementada.

Os trabalhadores sociais ndo percebem que o FAS (Férum de Assisténcia Social) e o
COMAS (Conselho Municipal de Assisténcia Social), como instancias de participacgao,
tem atuado de maneira representativa. Mesmo que comunicando atividades, divulga
em canais de dificil acesso. Grande parte da ineficiéncia do servico de assisténcia
social deriva da desarticulacdo e ndo comunicag¢do dos servicos que estdo na rede,
espacos que o FAS e COMAS deveriam incentivar e cultivar, o que impede um
protagonismo efetivo dos trabalhadores sociais e usudrios na elaboracdo e
participacao das politicas de assisténcia social.

Falta de verba para contemplar o atendimento em localidades de dificil acesso.

OBSERVACOES

Descricao

Ocorréncias

Acrescentar a deliberacdo 55/2011: que a alimentacdo seja diversificada,
nutricionalmente balanceada e adequada a necessidade do usuario. E prioridade

garantir acesso aos alimentos, antes mesmo da elaboragcdao do material técnico 2
(prazo de implantacdo desta deliberacdo seja para o 22 semestre de 2013).

A populacdo ndo tem acesso a informacao, pois o poder publico ndo oferece os 1
canais de comunicag¢ao adequados.

A deliberacdo 43/2009 nao foi implantada de fato, pois ha varios problemas com 1
falta de comunicacao.

Reforgar a necessidade de implementacao efetiva e imediata da deliberagao 1
29/2011.

Necessidade de estabelecer prazo para a implementacdo da deliberacdo 48/2011. 1
A participagdo do usudrio nas audiéncias ainda é precaria devido a falta de 1
informacao e realizagdo distante dos territorios.

A distribuicdo das informacdes é restrita e a linguagem é dificil para os usuarios. 1
Necessidade de revisdo da portaria 46/47 (COMAS — FAS — SMADS) a curto prazo. 1
Abrir um campo nos sistema SISRUA para ter dados sobre a demanda de pessoas nao 1
atendidas em centros de acolhida .

Acompanhar o aumento do quadro de funciondrios, absorvendo trabalhadores da 1
regiao.

Colocar a proposta 43 como prioridade nas recomendacgdes. 1
Em termos de intersetorialidade, houve um aumento na oferta de Servigos de Saude. 1
Maior presenca de vigilancia sanitaria nos albergues. 1
Deliberagdo 56/2011 recomendada, porém é pertinente ao Eixo 1 - cofinanciamento, )

ja que se refere a questao orcamentaria.
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Deliberagdo 67/2009: Faltou justificativa e prazo expirado.

Qualificar os féruns locais e municipais sobre questdes pertinentes ao financiamento
da politica de assisténcia social.

Deliberagdo 52/2011 precisa ser discutida na Gestdo do Trabalho.

As organizagdes devem ser entendidas como servigos parceiros e ndo como
prestadoras de servigos.

A deliberagdo 04/2011 n3o estd em andamento.

Implantagdo de CRAS em M’Boi Mirim ndo segue as diretrizes da lei NOB/SUAS de
2005 garantindo 1 CRAS para cada 5.000 familias referenciadas

Houve uma maior participagdo de jovens e idosos na pré-conferéncia.

O fato do observatério nao ser territorial implica na dificuldade de visibilidade dos
pontos regionais.

Falta de contrarreferencia para os encaminhamentos, sobretudo com populagdes
imigrantes.

Dificuldade de contemplar o atendimento das populagdes das regides limitrofes
entre Cajamar, Perus e Anhanguera.

Mocdo de repudio a respeito do orcamento gasto na deliberagdo 43/2009.

Mocgao de repudio sobre precariedade da infraestrutura do CRAS Cidade Tiradentes.
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