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PREFACIO

A politica de assisténcia social, reconhecida como uma politica publica por
meio da qual o Estado brasileiro cumpre seu dever de garantir direitos so-
ciais a todos que deles necessitem, compde o tripé da Seguridade Social,
que, conforme a Constituicdo Federal de 1988, é formado, também, pelas
politicas de Saude e Previdéncia Social. A configuracao que a ela foi dada
pela Carta Magna e pela Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS), Lei n.
8.742/1993, favoreceu o rompimento do paradigma do assistencialismo,
do voluntarismo e da benemeréncia que até entdo fundava a identidade e
orientava as acdes de assisténcia social no pais.

Essa inovacao legislativa exigiu do Estado a inauguracdo de uma rede de
equipamentos destinada ao provimento de servicos socioassistenciais e ao
desenvolvimento de a¢cdes garantidoras do direito a protecdo social e de um
modelo apropriado de financiamento e gestao dessa rede de equipamentos.

A rede de equipamentos, o conjunto de servicos que nela sdo ofertados
e de acdes que por meio dela sao desenvolvidas e implementadas, os
mecanismos com os quais ela é financiada e gerida pelo poder publico e
controlada pela sociedade, entre outros, compdem o Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS).

O SUAS foi instituido em 2005, por meio da Norma Operacional Basica
do SUAS 2005, atualizada pela NOB SUAS 2012. No dia 6 de julho de 2011,
por obra da Lei n. 12.435, o SUAS foi incorporado a LOAS e com ele veio
a luz um modelo de gestdo calcado na participacdo, no controle social, na
descentralizacdo e no compartilhamento de responsabilidades entre Unido,
estados, municipios e Distrito Federal. Nesse modelo de gestdo as ofertas a
populacdo se orientam pelos principios da equidade, universalidade, gratui-
dade, integralidade da protecado social, da intersetorialidade e do respeito
as diversidades regionais, culturais, socioecondbmicas, politicas e territoriais,
nas acdes de protecdo social destinadas a familias e individuos em situacdo
de risco, vulnerabilidade social e violacdo de direitos.

A complexidade do SUAS e da sua gestdo descentralizada e participativa,
dos riscos e vulnerabilidades sociais e das violacdes de direitos vivenciadas
pelos usuarios dos servicos socioassistenciais demanda dos trabalhadores
envolvidos em sua gestdo e implementacao perfis profissionais calcados
em saberes e competéncias que devem estar em permanente aprimora-
mento. Além do compromisso ético e politico com a garantia dos direitos
dos usuarios, é preciso que a formacao desses profissionais abarque dife-
rentes tipos e niveis de qualificacdo técnica e a capacidade de trabalhar
em equipes interdisciplinares.

Visando a conformacado dos meios institucionais, de parametros e critérios
para a oferta aos trabalhadores do SUAS das qualificacdes técnicas, éticas
e politicas necessarias ao desempenho das funcdes e atribuicdes que lhes
cabem como atores e trabalhadores alocados nas diferentes dimensdes do
SUAS, o Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) instituiu, por meio
da Resolucao n. 4, de 19 de marco de 2013, a Politica Nacional de Educacao
Permanente do SUAS (PNEP/SUAS).



A instituicdo dessa politica ndo apenas respondeu as demandas histdricas por
qualificacdo e formacao dos profissionais que atuam no campo da politica
de assisténcia social, como também institucionalizou um ousado e arrojado
modelo de formulacdo e oferta de acdes de formacao e capacitacdo dos
trabalhadores do SUAS. Em apoio a sua implementacao, foi firmada parceria
entre a Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS), do Ministério do
Desenvolvimento Social (MDS), e a Escola Fiocruz de Governo (EFG), da
Fiocruz Brasilia.

A parceria, operacionalizada por meio de Termo de Execucao Descentrali-
zado (TED), se destina a elaboracao de materiais didaticos, a construcao e
oferta de cursos de capacitacao destinados aos trabalhadores do SUAS. No
ambito dela, foram produzidos cursos de carater introdutdrio e materiais
tedricos: 1) Protecdo social no SUAS a individuos e familias em situacdo de
violéncia e violacdo de direitos: fortalecimento da rede socioassistencial; 2)
Articulacdo em rede para o fortalecimento das acdes socioassistenciais do
SUAS no territério; e 3) Servico de acolhimento para criancas e adolescen-
tes: protecdo integral e garantia de direitos.

Os cursos serdao implementados com base em metodologias de aprendiza-
gem ativas e vivenciais, que tomam como elementos centrais a experién-
cia profissional dos participantes e sua atuacao pratica na formulacdo de
guestdes e na construcdo de respostas a partir da rememoracao coletiva e
dinamizacado pedagodgica das experiéncias vivenciadas no trabalho.

O uso de tais metodologias responde aos parametros expressos na
PNEP/SUAS, segundo a qual a Educacdo Permanente no SUAS deve bus-
car ndo apenas desenvolver habilidades especificas, mas problematizar
0s pressupostos e os contextos dos processos de trabalho e das praticas
profissionais realmente existentes, visando as mudancas necessarias no
contexto real dessas praticas e dos processos de trabalho. Por essa via, a
Educacao Permanente lanca mao de metodologias didatico-pedagdgicas
nas quais os participantes ocupam o lugar de protagonistas do processo
de aprendizagem, objetivando capacita-los para o cultivo permanente da
reflexdo coletiva e da reinvencao de suas praticas profissionais.

Com isso, colocamos a disposicdo dos trabalhadores do SUAS mais um im-
portante meio de qualificacdo profissional para o provimento dos servicos,
programas, projetos e beneficios socioassistenciais.

Bons estudos!!!
Maria do Carmo Brant de Carvalho Maria Fabiana Damasio
SECRETARIA NACIONAL DE ASSISTENCIA SOCIAL GERENCIA REGIONAL DE BRASILIA

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL FIOCRUZ BRASILIA




APRESENTACAO

O Brasil tem uma das legislacdes mais avancadas no mundo no que diz res-
peito a protecdo da infancia e da adolescéncia: o Estatuto da Crianca e do
Adolescente (ECA, de 1990), que, com base na Constituicdo Federal de 1988,
reconhece a crianca e o adolescente como sujeitos de direitos e enfatiza a
natureza peculiar e especifica dessas fases iniciais da vida, as quais foram
negligenciadas durante séculos na histdoria da humanidade (Brasil, 1990).
E assegurado, entdo, desde o nascimento, que toda crianca tenha direito
a uma vida saudavel, a educacao e a uma infancia segura e protegida. As
vontades, os desejos, a capacidade de criar, opinar e de protagonizar das
criancas e dos adolescentes sdo elementos presentes na atualidade e re-
presentam a forma como a sociedade e os servicos de protecdo, de saude
e de educacao precisam enxergar e lidar com os meninos € meninas ainda
em fase de desenvolvimento.

A drea da Assisténcia Social ocupa lugar estratégico na protecao social de
criancas, adolescentes e suas familias, por se dedicar a lhes oferecer con-
dicdes para que vivam de forma digna e autdbnoma, potencializando seu
protagonismo em uma perspectiva de garantia de direitos. O Censo SUAS,
um dos principais instrumentos para o monitoramento e aprimoramento da
politica de assisténcia social, mostrou, em 2016, a magnitude das situacdes
de violacdo de direitos envolvendo criancas e adolescentes atendidas no
Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a Familias e Individuos
(PAEFD.

Diante desse grave contexto da infancia no pais e, de acordo com a Politica
Nacional de Educacdo Permanente do Sistema Unico de Assisténcia Social
(PNEP/SUAS), a Secretaria Nacional de Assisténcia Social do Ministério do
Desenvolvimento Social (SNAS/MDS) priorizou a atencdo a criancas e suas
familias no Programa de Formacé&o de Trabalhadores do Sistema Unico de
Assisténcia Social realizado em parceria com a Escola Fiocruz de Governo/
Fiocruz Brasilia.

Esta publicacdo tem como principal objetivo fomentar o debate sobre as-
pectos histdrico-sociais da infancia, sob a otica dos direitos da crianca e
com uma abordagem interdisciplinar do desenvolvimento, propiciando uma
reflexdo sobre conceitos e praticas e visando a qualificacdo dos trabalha-
dores que atuam nesses servicos. Neste material prioriza-se o conceito de
crianca baseado na classificacdo etaria do ECA: de O a 12 anos de idade
incompletos.

O livro se organiza em trés capitulos. No primeiro sdo abordadas as diferentes
concepcdes da infancia produzidas na histdria das sociedades ocidentais
e no Brasil. Focaliza-se a infancia como categoria social e discutem-se os
diferentes lugares sociais que as criancas ocuparam ao longo da histéria
até alcancarem a condicao de sujeitos de direitos.

No Capitulo 2 trata-se da emergéncia da crianca como sujeito de direitos,
com énfase no contexto sociocultural, discutindo-se, na perspectiva histérico-
cultural, aspectos do desenvolvimento infantil, do ludico, da afetividade e
do cuidado na constituicdo do humano e dos impasses na atuacao com a
crianca nos tempos atuais.



Por ultimo, no Capitulo 3 sdo apresentados marcos legais fundamentais de
protecdo da infancia e se reflete sobre as possibilidades de atuacao dos
profissionais dos servicos socioassistenciais nas situacdes que envolvem
criancas e sobre a necessidade de que as acdes desses servicos se organi-
zem em rede.

Esperamos que este livro possa apoiar o profissional do SUAS no atendi-
mento de criancas nos servicos socioassistenciais, favorecendo o olhar que
cuida, inserindo-as nos servicos de que necessitam e possibilitando o de-
senvolvimento do potencial de transformacao e protagonismo de milhares
de criancas brasileiras.




CAPITULO 1

Concep¢oes de infancia
na historia

tureza histdrica e social da infancia, partindo das

concepcdes de crianca produzidas na histéria das
sociedades ocidentais e, de modo especial, na histdria do
Brasil. A infancia é focalizada como categoria social, tendo
como base as contribuicdes da sociologia da infancia.

N este primeiro capitulo, a finalidade é abordar a na-

Com a perspectiva historica adotada neste capitulo procura-
se oferecer ao profissional do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS) subsidios para refletir sobre como as con-
cepcodes arraigadas da infancia estdo presentes nos dias de
hoje e nos servicos socioassistenciais. Procura-se, também,
situar a evolucao histdrica da concepcao da crianga como
sujeito de direitos, que ¢ a visdo em voga na Constituicao
Federal do Brasil de 1988, no Estatuto da Crianca e do Ado-
lescente (ECA), na Politica Nacional de Assisténcia Social
(Brasil, 1990, 2005) e em varios dispositivos legais nacionais
e internacionais.

Como se vera mais profundamente no Capitulo 2, a abor-
dagem da crianca como sujeito de direitos presume uma
relacdo dialdgica entre criancas e com adultos, e ndo uma
relacao vertical em que os adultos atuam exercendo disci-
plinamento e controle sobre as criancgas.

Considerar a crianca como sujeito de direitos significa
assumi-la como sujeito que altera as interacdes nas quais
se envolve, que tem direito a liberdade, ao respeito e a
dignidade como pessoa humana em processo de desenvol-
vimento e como sujeito de direitos civis, humanos e sociais
garantidos na Constituicdo e nas leis, conforme prevé o
artigo 15 do ECA. Isso significa dizer que a crianca tem o
direito de ser ouvida, de expressar livremente sua opinido
e de ter seus interesses considerados em qualquer questao
ou acao que a afete, respeitando-se sempre seu estagio de
desenvolvimento e grau de compreensdo (art. 12 da Con-
vencao Internacional sobre os Direitos da Crianca, 1990).

E importante compreender em profundidade o conceito
de crianca como sujeito de direitos porgue este orienta



tanto a atuacao dos profissionais quanto a oferta dos servicos da assisténcia social e a sua
estruturacdo nos trés niveis de protecdo: basica e especial de média e de alta complexidade.

O conceito de crianca como sujeito de direitos representa, também nessa politica publica,
uma mudanca de paradigma (da situacao irregular, de objeto, para a de sujeito a ser ouvido,
considerado e respeitado) que reorienta a atencdo as criancas, aspecto que serd mais deta-

lhado nos capitulos 2 e 3.

Um pouco da histéria da infancia

Iniciamos este capitulo com duas poesias que, escritas em momentos histéricos bem diferen-
tes, materializam duas concepc¢des distintas de crianca.

Meus oito anos
Casimiro de Abreu

Oh! Que saudades que eu tenho
Da aurora da minha vida,

Da minha infancia querida

Que o0s anos ndo trazem mais!

Que amor, que sonhos, que flores,
Naqguelas tardes fagueiras

A sombra das bananeiras,
Debaixo dos laranjais!

Como sao belos os dias

Do despontar da existéncia!
- Respira a alma inocéncia
Como perfumes a flor;

O mar é lago sereno,

O céu - um manto azulado,

O mundo - um sonho dourado,
A vida - um hino d’amor!

Que auroras, que sol, que vida,
Que noites de melodia
Naguela doce alegria,

Naquele ingénuo folgar!

O céu bordado d’estrelas,
A terra de aromas cheia,
As ondas beijando a areia
E a lua beijando o mar!

Oh! dias de minha infancia!
Oh! meu céu de primavera!
Que doce a vida ndo era
Nessa risonha manha!

Em vez de magoas de agora,
Eu tinha nessas delicias

De minha mae as caricias

E beijos de minha irma!

Livre filho das montanhas,
Eu ia bem satisfeito,

De camisa aberta ao peito,

- Pés descalcos, bracos nus -

Correndo pelas campinas
A roda das cachoeiras,
Atrds das asas ligeiras
Das borboletas azuis!

Naqueles tempos ditosos
la colher as pitangas,
Trepava a tirar as mangas,
Brincava a beira do mar;

Rezava as Ave-Marias,
Achava o céu sempre lindo,
Adormecia sorrindo,

E despertava a cantar!

Oh! que saudades que eu tenho
Da aurora da minha vida

Da minha infancia querida

Que 0s anos nao trazem mais!

- Que amor, que sonhos, que flores,
Naqguelas tardes fagueiras

A sombra das bananeiras,

Debaixo dos laranjais!

Publicado no livro As Primaveras,
1859

Ai que saudade
Ruth Rocha

Ai que saudades que tenho

Da aurora da minha vida

Da minha infancia querida

Que os anos nao trazem mais...

Me sentia rejeitada,

Téo feia, desajeitada,

Té&o fragil, tola, impotente,
Apesar dos laranjais.

Ai que saudades que eu tenho
Da aurora da minha vida,

N&o gostava da comida

Mas tinha que comer mais...

Espinafre, beterraba,

E era figado e era fava,

E tudo que eu ndo gostava
Em porc¢des industriais.

Como sdo tristes os dias

Da crianga escravizada,
Todos mandam na coitada,
Ela ndo manda em ninguém...

O pai manda, a mae desmanda,
O irmao mais velho comanda,
Todos entram na ciranda,

E ela sempre diz amém...

Nagueles tempos ditosos
N&o podia abrir a boca,
E a professora era louca,
Soé queria era gritar.

Senta direito, menina!
Ou se ndo, tem sabatina!
Que letra mais horrorosal!
E pare de conversar!

Oh dias da minha infancia,
Quando eu ficava doente,
Ou sentia dor de dente,

E 14 vinha tratamento!

Era um tal de vitamina...
Mingau, remédio, vacina,
Inalagdo e aspirina,
Injecéo e linimento!

E sem falar na tortura:
Blusa de gola engomada,
Roupa de cava apertada,
Sapatinho de verniz...

E as ordens? Anda direito!
Diz bom dia pras visitas!
Que menina mais sem jeito!
Tira o dedo do nariz!

Que aurora! Que sol! Que nada!
Vai ja guardar os brinquedos!
Menina, ndo chupe os dedos!
N&o pode brincar na lama!

Vai ja botar o agasalho!
Vai ja fazer a licdo!
Crianga nao tem razao!
E tarde, vai ja pra camal!

Vé se penteia o cabelo!
Menina se mostradeira!
Menina novidadeira!
Estd se rindo demais!

— Que amor, que sonhos, que flores,
Naqguelas tardes fagueiras,

A sombra das bananeiras,

Debaixo dos laranjais!

Publicado no livro O Mito da
Inféncia Feliz, 1983
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PARA PENSAR: Que concepcao de infancia parece estar implicita em
@ cadauma dessas poesias?

Como se configura a relacdo do mundo adulto com as crian¢cas em cada uma?
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De um lado, a poesia de Casimiro de Abreu, do fim do século XIX, traz uma
imagem romantica da infancia, ou seja, a experiéncia da crianca que vive no
meio rural e experimenta certa comunhado com a natureza. De outro lado,
um século depois, em claro didlogo com Casimiro de Abreu, Ruth Rocha
traz a experiéncia da crianca como ser em falta, a ser provido pelo adulto.
Duas realidades historicas diferentes que correspondem a diferentes expe-
riéncias de ser crianca.

Para Gouvea (2009), é importante discriminar as diferencas entre estudos
da infancia e estudos das criang¢as. Quando nos referimos a histéria da in-
fancia focalizamos as mudancas na relacdo da sociedade e da cultura com
as criancas ao longo de diversos periodos. Nas poesias acima, diferentes
contextos implicam diferentes modos de relacdo com as criancas. De modo
geral, no cenario rural a infancia se mistura a vida no campo, e na infancia
urbana sobressai o olhar corretivo e punitivo do adulto.

Quando tratamos da crianca, focalizamos as relacdes desse sujeito com os
adultos, a cultura e a sociedade, tépico que sera aprofundado no Capitulo
2. A infancia, por sua vez, é concebida como uma categoria social, anali-
savel nas suas relacdes com a acado e a estrutura social. As criancas e seus
diferentes modos de vida e socializacdo sempre existiram, mas a infancia
como construcao social, a propdsito da qual se construiu um conjunto de
representacdes sociais e de crencas, existe desde os séculos XVIl e XVIII
(Pinto & Sarmento, 1997).

Em seus estudos, o historiador francés Philippe Aries (1986) trata a infancia
como categoria social construida historicamente, contrapondo-se a abor-
dagens naturalisticas. Por meio da pesquisa em obras de arte, literatura,
pintura, gravura do mundo francés da Idade Média e da Idade Moderna,
o autor identificou diferentes imagens da infancia, evidenciando variados
modos de relacdo com as criang¢as nos diversos tempos da historia.

O trabalho de Ariées (1986) nos permite dizer gue o modelo econdmico rural
vigente na ldade Média correspondia a uma experiéncia de familia extensa,
denominada linhagem, caracterizada pela mistura de muitas geracdes e
pelo convivio de diferentes idades em ambientes domésticos e de trabalho.
Nesse periodo, no contexto estudado por esse autor, ndo havia um senti-
mento da infancia; a mortalidade infantil era alta e as criancas que viviam
mesclavam-se ao mundo dos adultos. Em suma, ndo havia um reconheci-
mento da particularidade infantil.

Na perspectiva do ECA (1990), familia extensa ou ampliada ¢ aquela que
se estende para além da unidade pais e filhos ou da unidade do casal e é
formada por parentes préximos com os quais a crian¢ca ou adolescente
convive e mantém vinculos de afinidade e afetividade. Familia natural é
compreendida como a comunidade formada pelos pais ou qualquer deles e
seus descendentes (art. 25). Ampliando mais o conceito, a Politica Nacional
de Assisténcia Social (PNAS), de 2003, compreende que estamos diante de
uma familia quando encontramos um conjunto de pessoas que se acham
unidas por lagos consanguineos, afetivos e, ou, de solidariedade (Brasil,
2005).
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A pintura Jogos /nfantis (Figura 1) do holandés Pieter Brueghel (séc. XVI)
mostra a vida das criancas misturadas a vida do trabalho e da comunidade
no periodo medieval. Parece que brincar e trabalhar fazem parte de um
mesmo contexto comunitario extenso e participativo.

Figura 1 - Jogos Infantis, pintura de Pieter Brueghel, 1560

Fonte: http://setepecadosimortais.blogspot.com.br/2017/01/jogos-infantis-pieter-brueghel.html

O ingresso da sociedade europeia na modernidade altera essa situacao.
Na transicdo do modelo agrario e feudal para o modelo capitalista indus-
trial, com o incremento das cidades e da vida urbana, produz-se a familia
nuclear, composta por pai, mae e filhos, na qual a crianca passa a ter um
lugar particular, de reconhecimento social.

Para Ariés (1986), no seio da familia nuclear e ligada a influéncia da Igreja
constitui-se a imagem da criang¢a-anjo, pura e graciosa. O autor denomina
de paparicacdo a relacdo com essa perspectiva da infancia, na medida em
gue prevalecia o movimento de atribuir as criancas o papel de distrair os
adultos, preservar os encantos da primeira idade, e se entendia que o con-
tato com o mundo social e a cultura poderia ser pernicioso.

Paralelamente, a partir dos paradigmas das ciéncias, especialmente da me-
dicina e da psicologia em ascensdo nessa época, produz-se a imagem da
crianca em falta, vir a ser, imperfeita, incompleta e ser da desrazdo (Ariés,
1986). O movimento em direcdo a infancia que corresponde a essa experi-
éncia com as criancas ¢ a moraliza¢do. Ou seja, cabia aos adultos moralizar,
instruir e modelar a crianca.

A pintura da inglesa Mary Ethel Young Hunter retrata a situacdo da crianca
na modernidade, quando ela passa a ocupar lugar central na atencao dos
adultos. Percebemos trajes especificos da crian¢a e uma atitude instrucional
do adulto em relacado a ela (Figura 2).




Figura 2 - Era uma Vez, pintura de Mary Ethel Young Hunter, 1909

Fonte: http://www.artnet.com/artists/mary-ethel-young-hunter/once-upon-a-time-bdRDKV12bOKY6N-
x70iKtjw2

Nos dias atuais, no senso comum e nas instituicdes sociais vigoram con-
cepcdes da crianca como ser incompleto e “vaso vazio”, a ser disciplinado,
controlado e instruido pelos adultos.

Na realidade escolar, por exemplo, espera-se das criancas, desde bem pe-
guenas, um comportamento silencioso e regrado. A crianca “em falta” deve
ser preparada para o futuro. E como se no presente ela ndo dispusesse de
uma légica propria, em didlogo com o mundo adulto e mais amplo. Por outro
lado, em outros momentos as criancas sao percebidas de modo romantico,
COMO puras, graciosas e ingénuas, e procura-se preservar essa condicdo. Essa
postura em relacdo as criancas nao lhes permite, muitas vezes, expressar
ou experienciar o mundo social que esta inserida.

A obra de Ariés é muito importante porgue traz um questionamento sobre
a construcao histdrica da infancia e uma reflexdo sobre os processos de
inscricdo da crianca na cultura. Na Idade Média, as criancas eram focaliza-
das nas situacdes de trabalho e nas comunidades e na Idade Moderna eram
situadas na escola (instituicdo forjada para dar contorno a aprendizagen e a
subjetividade das criancas com base em um modelo racional e instrumental).

De todo modo, é importante destacar a emergéncia de um olhar particular
para as criancas na modernidade, quando surge, também, o interesse em
modela-las e prepara-las de modo intencional e institucionalizado. Gouvea
(2009) sublinha o surgimento de um sentimento da infancia caracteristico
da modernidade que influenciou a construcdo de diversas praticas sociais e
pedagdgicas na relacdo com as criancas, presentes em nosso mundo social
até hoje. Nesse contexto, surge a crian¢a civilizada.



Para Gélis (1991: 328), “o interesse ou indiferenca em relacdo as criancas
ndo sdo realmente a caracteristica desse ou daquele periodo (...) as duas
atitudes coexistem no seio da mesma sociedade”. Uma prevalece sobre a
outra em diferentes momentos por motivos culturais e sociais.

Para aprofundar a reflexdo sobre a construcado histérica da concepcao da
infancia, focalizaremos a seguir a histdria do Brasil desde a colonizacao.

Infancia e histéria do Brasil
No Brasil Colénia: as criancas indigenas

Com relacdo a infancia no Brasil, podemos identificar, no plano histoérico,
um primeiro momento a partir da colonizacdo portuguesa, no qual a gran-
de influéncia da Igreja catdlica, especialmente dos jesuitas, aproximava
as criancas indigenas a imagem romantica, doce e inocente do menino
Jesus. As criancas das comunidades indigenas comec¢aram a ser vistas pe-
los colonizadores “como papel b/anco, cera virgem em que tanto desejam
escrever e inscrever-se (...) o objetivo era conquistar a alma indigena (...)
mais aquelas alminhas virgens onde os pecados destas terras ainda ndo se
tinham instalado” (Del Priore, 1996: 12). O olhar que admirava o ser puro e
cheio de graca era contrabalancado, ainda, pela disciplina e moralizacdo.
O “amor” era contornado pela modelacdo, pelo castigo e pela correcao.

Del Priore (1996: 15) explica que a infancia era percebida como vaso vazio,
momento oportuno para a catequese, porque era “também momento de
uncéo, iluminacao e revelacdo. Mais além, € o momento visceral da renuincia,
da cultura autéctone’ das criancas indigenas, uma vez que certas praticas e
valores das culturas indigenas ainda ndo se tinham sedimentado”.

Assim, ja no século XVI instala-se no Brasil a ideia da crianca ingénua e
pura, passivel de se moldar a quaisquer valores e modos de vida. Nesse
contexto, a Companhia de Jesus esmerava-se na instrucdo dos pequenos,
no ensino da leitura, da escrita e dos bons costumes, tendo em vista a sua
utilizacdo como intérpretes, os “meninos lingua”, junto as comunidades de
origem. As criancas indigenas tinham a funcdo de “agentes de conversao
dos gentios”, como afirmavam os padres jesuitas. Além disso, os indiozinhos
convertidos eram testemunhas dos esforcos de catequizacdo. A colonizacao
concretizava-se na acdo modeladora das criancas, na conversdo mobilizada
nos pequenos e pelos pequenos (Del Priore, 1996).

N&o obstante, ja nagquele contexto evidencia-se a capacidade transgressora e
ativa das criancas. As atividades mais simples do cotidiano, mesmo realizadas
sob os auspicios dos colonizadores, eram impregnadas de cantos e dancas,
onde emergia a cultura de origem. Banhar-se ou nadar no rio eram momentos
de entusiasmo especial e “em festas de aldeia, 0s meninos levantavam-se a
noite para, do seu modo, cantarem e dancarem com taquaras (...) e com as
maracas” (Del Priore, 1996: 20). Assim, o movimento cantante e dancante
era apropriado pelos jesuitas, gue mandavam vir instrumentos da Europa
para colocar a servico da missao colonizadora a sensibilidade sonora dos
peguenos indios. Ou seja, “eventos coloridos e barulhentos eram organiza-
dos no sentido de, além de cooptar criancas, semear na sua sensibilidade
um novo saber, um novo modo de ser: cristianizado” (Del Priore, 1996: 20).
Disciplina, medo, opressdo e controle das alegrias carnais eram caminhos
da pedagogia jesuitica que buscava transformar a crianca indigena em um
ser “civilizado” e obediente.

! Autdctone: que tem origem no local onde se encontra ou onde se manifesta (https://dicionariodoaurelio.com/autoctone).




Lentamente a Companhia de Jesus foi percebendo que “malgrado o rele-
vante esforco, a cultura indigena ja havia impregnado suas criancas com
uma forca de crencas e valores que as procissdes, autos e capelas de flores
nao conseguiam apagar de todo” (Del Priore, 1996: 24). Na adolescéncia,
por exemplo, quando 0s meninos e meninas retornavam as suas comunida-
des, retornavam também aos costumes parentais. De fato, a catequizacao
jesuitica constituiu-se como movimento cultural e religioso sincrético, com
grande crescimento ao longo do periodo colonial.

No Brasil Império: as criancas negras e brancas

De modo especial a partir do século XVIII e inicio do XIX, a presenca de
diversas culturas e realidades étnico-raciais marcou a formacao da cultura
brasileira. Entrelacaram-se a presenca da cultura europeia no pais, com a
chegada da monarquia portuguesa, e a cultura dos povos africanos escravi-
zados e dos indigenas remanescentes. Entdo, a posi¢ao social das criangas
e suas familias distinguia modos de relag¢do diferenciados com meninos
e meninas.

De acordo com Civiletti (1991), no Brasil Império, num contexto rural fun-
dado no latifundio, na autoridade patriarcal e na mao de obra escrava, a
mortalidade infantil era muito expressiva em razdo das precarias condi¢cdes
de saude e higiene. Os bebés eram considerados como anjinhos (fruto da
romantizacdo da relacdo com os peqguenos, herdada da experiéncia euro-
peia), uma forma de abrandar o sentimento de perda pela morte precoce.

O destino dos filhos das escravas que serviam como amas de leite das criancas
brancas era a Roda dos Expostos, e as demais criancas negras constituiam
divertimento para os adultos da casa-grande, uma espécie de “bichinho
domeéstico” tal como representado pelo pintor Debret, artista francés que
retratava a vida cotidiana no Brasil desse periodo.

Por volta dos 6 ou 7 anos, as criancas comecavam a desempenhar peque-
nas atividades domésticas e por volta dos 12 anos eram consideradas como
adultos. As criancas europeias eram cuidadas pelas amas de leite até com-
pletarem cerca de 7 anos, quando eram entregues aos tutores, ingressando
no estudo do latim, da gramatica e das boas maneiras. Ou seja, de acordo
com o grupo social a que pertenciam, trajetérias sociais e modos de vida
das criancas eram diferentes.

As figuras 4 e 5, de Jean-Baptiste Debret, mostram o lugar social das familias
em diferentes condicdes sociais.

Figuras 4 e 5 - Uma senhora de algumas posses em sua casa (Debret, 1823)

Fonte: http://cultura.culturamix.com/arte/obras-de-arte-de-debret
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Nesse contexto, era comum a mulher branca, herdeira da tradicdo europeia
portuguesa, confiar seus filhos recém-nascidos as mulheres negras e escra-
vas para o aleitamento e os cuidados iniciais do bebé. Essa situacdo marca
o inicio do cuidado ndo materno das criancas pequenas, realizado pelas
escravas e nao pelas maes brancas, e ligado a pobreza, a subserviéncia e
a um lugar social menor, o que se agrava com a ampla utilizacdo da Roda
dos Expostos.

A Roda é considerada a primeira instituicdo brasileira de atendimento as
criancas pobres e excluidas. De acordo com Civiletti (1991), a Casa dos Ex-
postos (onde se implantava a Roda) existia em varias regides do mundo
nos séculos XVIIl e XIX. No Brasil, o registro da primeira Roda é de 1726, na
cidade de Salvador, na Bahia.

Trata-se de um dispositivo cilindrico e giratdrio sobre um eixo vertical.
O lado fechado fica voltado para a rua, junto a uma campainha. Se uma mu-
lher desejava entregar seu filho, depositava a crianca, tocava a campainha
e O eixo girava em torno de si, sendo a crianca recebida do lado interno.
Observa-se que ficava preservado o anonimato do depositante.

O dispositivo era instalado em algumas instituicdes religiosas, para acolher
criancas entregues pelas escravas, as quais eram amas de leite das criancgas
brancas. Ou seja, elas deixavam seus filhos porque eram obrigadas a aten-
der aos bebés das mulheres de origem europeia, pois estas consideravam a
amamentacao algo espurio. A Roda era utilizada também por outras escra-
vas na esperanca de livrar seus filhos da opressao na sociedade escravista.
As criancas depositadas na Roda, em geral, eram entregues a familias que
delas cuidavam mediante pagamento. Apesar disso, os indices de mortali-
dade eram enormes.

E importante lembrar que no mesmo periodo das Rodas dos Expostos foram
criados, também, os recolhimentos mantidos nas Santas Casas de Misericor-
dia, que tinham como objetivo resguardar a honra de meninas pobres que
estavam sob os cuidados de leigos religiosos (Marcilio, 1998). As meninas
permaneciam no local até conseguirem um casamento.
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PARA PENSAR: Que aspectos da concepgao da crianca do Brasil Império
@ ©stdo presentes nos dias de hoje?

Como a concepcao de crianca da(o) trabalhador(a) do SUAS pode interferir
na sua pratica profissional?
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Brasil Reptiblica: as criancas e as instituicoes de assisténcia e educacdo

Em meados do século XIX, a utilizacdo das amas de leite foi intensamente
criticada pelo movimento abolicionista e pelos médicos higienistas que
chegavam da Europa e passavam a ter presenca importante no pais. O mo-
vimento contestador dos higienistas tinha claros objetivos: mudar a conduta
das mulheres brancas e abastadas em relacdo aos seus filhos, sublinhando
a maternidade como um valor, e ao mesmo tempo condenar a entrega dos
bebés as mulheres negras, apontadas como “de maus habitos”.




As ideias modernas e europeias de progresso, eugenia? e civilidade chegavam
ao Brasil por intermédio da medicina, da puericultura® e das iniciativas filan-
tropicas, acirrando o preconceito em relacao as mulheres e criancas negras,
0 que as colocava cada vez mais em um lugar subalterno e discriminado.

Em contrapartida, a Lei do Ventre Livre e a abolicdo da escravatura sao
marcos na queda vertiginosa do numero de criancas deixadas na Roda, ao
mesmo tempo que sao incrementadas as criticas em relacao ao aleitamento
mercenario, a franca utilizacdo das amas de leite e ao uso das mamadeiras,
vistas como ameacas a saude da crianca peguena.

Inicia-se no pais um movimento em favor das criancas e da liberdade da
populacdo escravizada.

Podemos dizer que os médicos higienistas materializam o principio de
controle da conduta das familias abastadas, implantando na sociedade o
ideal da mulher-mae. Ao mesmo tempo, contribuem para o alijamento das
criancas e mulheres pobres e negras no pais.

Mesmo dispensando as amas de leite e cuidando pessoalmente dos proprios
filhos, as mulheres dos grupos sociais favorecidos continuavam precisando
do trabalho das ex-escravas nas tarefas domésticas. No contexto da extin-
cdo da Roda dos Expostos, o que acontece com os filhos dessas mulheres?

Surgem as creches para as criancas de O a 2 anos, constituidas como be-
neficio para as criancas pobres, filhas de mulheres trabalhadoras e de boa
conduta. Trata-se da acdo de uma sociedade benevolente em prol das fa-
milias dignas em condicdo de pobreza.

Ha dois propdsitos claros na fundacdo das primeiras creches: conter as
classes populares e liberar a mao de obra feminina. Com relacdo ao ideal da
mulher-mae, assume-se a creche criada para conciliar os santos deveres da
maternidade com o ideal do trabalho para aquelas mulheres que ndo po-
diam estar com seus filhos. Ou seja, a creche surge como “mal necessario”.
Ao invés da Roda, lugar reconhecido como do abandono, a creche surge
como solucdo alternativa para os cuidados com as criang¢as pobres. As cre-
ches sdo construidas no Brasil com base em uma logica protetiva e tutelar.

Caridade, filantropia, assistencialismo e higienismo sdo movimentos que
demarcam as acdes sobre as criancas e familias pobres. Essa situacdo acom-
panha as instituicdes para criancas pequenas desde sua origem até os dias
atuais, mesmo em um cenario que na letra da lei garante a educacdo como
direito da crianca e ndo somente como beneficio da familia.

Guarda, depdsito, cuidados alternativos e compartilhamento de cuidados
para garantir o trabalho materno sdo ideias que atravessam a concepcao
da creche até os dias atuais, mesmo num cenario em gue ela é direito das
criancas e deveria ser espaco de promocao do desenvolvimento humano.
Ainda assim, mesmo gue mencionada como espaco de depdsito e subor-
dinacdo, a creche € uma conquista para boa parte das familias e viabilizou,
principalmente para as mulheres, a possibilidade de trabalharem em um
espaco que ndo necessariamente o doméstico. Assim como qualquer outra
politica publica, as creches necessitam de avancos e adequacdes, s6 pos-
siveis a partir do momento em que passam a existir.

2 Eugenia: conjunto dos métodos que visam a melhorar o patriménio genético de grupos humanos.
3 Puericultura: especialidade médica, pertencente a pediatria, que trata do bem-estar e salde das crian¢as desde o periodo fetal até os
primeiros meses de vida.



Assim, na segunda metade do século XX, no Brasil e em outras regides do
mundo, as instituicdes destinadas as criancas peguenas sdo difundidas como
parte de um conjunto de medidas identificadas como de assisténcia cien-
tifica, focadas na alimentacao, saude, higiene, educacéo. E uma alternativa
compreendida como nova, moderna, alinhada com as ideias de progresso
das sociedades capitalistas. Nesse cenario, sob as regras de civilidade, as
acoes assistenciais educativas voltadas para as criancas pequenas podem
ser identificadas como uma educacédo para a subordinacdo (Kuhlmann, 1998).

A figura abaixo retrata o Concurso de Robustez Infantil4, muito comum nos
primaordios dos anos 1950, realizado no contexto do Instituto de Protecao
a Infancia (IPAI-RJ), que conjugava a creche e iniciativas de promoc¢ao da
alimentacdo, da saude e da higiene na relacdo com as criancas pequenas.
Esta fotografia revela a natureza do conceito de saude infantil nesse periodo.

Figura 7 - Concorrentes do 192 Concurso de Robustez Infantil do Ipai, s. d.

Casa de Oswaldo Cruz/Fiocruz. Disponivel em: http://www.scielo.br/img/revistas/hcsm/v18s1/11f07.jpg

De fato, as medidas assistencialistas, apesar de remeterem as politicas sociais
voltadas para a crianca daguela época, apresentavam marcas do controle
sobre a populacdo pobre, atravessadas pelo discurso regulador dos médicos
higienistas, da Igreja, dos juristas, das damas responsaveis pelas iniciativas
filantropicas, que também colaboravam no cuidado das criancas filhas das
trabalhadoras.

4 O Concurso de Robustez Infantil dialogava com a mentalidade da época: quanto mais gordinho e robusto, mais saudavel era conside-
rado o bebé.
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Assistencialista: termo hoje utilizado para qualificar uma acao individual
(pontual), na forma de ajuda ou favorecimento, sem pretensdes de transfor-
macao permanente da realidade social vivida, mas sim como expressao de
um ato de caridade. A utilizacdo atual do termo decorre das acdes realizadas
pelo ou para o Estado que tenham como inten¢cao mediar os conflitos entre
as classes trabalhadora e dominante com objetivo de garantir a harmonia
e, consequentemente, a manutencdo do poder, tratando a desigualdade
resultante do modo de producédo capitalista como algo natural.

Assistencial: termo utilizado para qualificar acdes cujos objetivos se co-
adunam com a Lei Organica de Assisténcia Social (LOAS) e, portanto, se
pautam pelo seu reconhecimento como direito da populacdo e dever do
Estado diante das desigualdades sociais geradas pelo modo de producao
capitalista. De acordo com o art. 203 da Constituicdo Federal de 1988, a
assisténcia social se destina a quem dela necessitar, independentemente
de contribuicdo a seguridade social, e tem por objetivos: | - a protecdo a
familia, a maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice; Il - o amparo
as criancas e adolescentes carentes; lll - a promocao da integracdo ao mer-
cado de trabalho; IV - a habilitacdo e reabilitacdo das pessoas portadoras
de deficiéncia e a promocado de sua integracdo a vida comunitaria; V - a
garantia de um saldrio minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso que comprovem nao possuir meios de prover a propria
manutencdo ou de té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei.
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Ao mesmo tempo, no fim do século XIX e inicio do século XX, sdo instituidos
os primeiros jardins de infancia (ou salas de asilo) no Brasil para as criancas
de até 6 anos. Essas instituicdes eram destinadas as criancas das classes
favorecidas e recebiam influéncia mais direta das iniciativas educacionais
europeias, de viés emancipatodrio, e de um discurso que valorizava o jogo,
a autonomia e a liberdade das criancas.

Creches e pré-escolas surgem num mesmo periodo para grupos sociais di-
ferentes e com propostas educacionais diversas: as primeiras privilegiavam
o controle, a protecdo e a prevencao, tendo em vista o trabalho materno,
e as segundas tinham como propdsito o desenvolvimento das criancas, na
perspectiva do controle e da disciplina de seus corpos, do tempo e da vida
comum.
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Antigamente, a forma de concretizar a politica publica era diferente daque-
la dos dias de hoje. As acdes tidas como de protecao da infancia daquela
época fazem parte da evolucdo das politicas sociais voltadas para a crianca,
constituindo-se como marcos estruturantes para a concepcao do que hoje se
entende como protecado social da infancia, estruturada na Politica Nacional
da Assisténcia Social, conforme sera estudado no Capitulo 3 (Brasil, 2005).
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Até o inicio do século XX, uma série de fatos da politica social da infancia
estruturou o redesenho da concepc¢do da protecdo a infancia no Brasil, entre
0S quais estao a realizacdo de seminarios, a instalacdo de escolas primarias
e internatos para meninos pobres (Casas de Educandos), a assisténcia da
Santa Casa de Misericordia, que recolhia os enfermos e criancas expostas e
orfas em todo o pais, e a criacdo de Companhias de Aprendizes Marinheiros
e Escolas/Companhias de Aprendizes dos Arsenais de Guerra.
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O inicio do século XX no Brasil € marcado, entdo, pela construcdo de um

significativo aparato juridico e institucional voltado para o atendimento

a infancia. A crianca pobre de todas as idades passou a ser tutelada pelo

Estado. Foram instituidos nesse periodo os Cédigos de Menores (de 1927 e

de 1979), o Juizado de Menores, o Servico de Assisténcia ao Menor (SAM) +
e a Fundacdo Nacional de Bem-Estar do Menor (FUNABEM).

A internacdo das criancas em situacdo de pobreza é acdo controladora, SAIBA MAIS

punitiva e preventiva. Destaca-se nessa fase a associacdo da crianca pobre Para saber mais so-
2 H = H H H TP s = bre variedade de pa-
a situacao de marginalidade e menorlqlade, e de _sAua _famllla a condlca_ao de lavras que designam
incapaz. O termo “menor” encobre, assim, a experiéncia concreta da crianca “crianca”, consultedo

. . . L ~ X tigo “O

dos grupos desfavorecidos. Preconceito, discriminacao e apartamento social e o
associam-se a pobreza de modo naturalizado (Bazilio, Sa Earp & Noronha, Buarque, disponivel
1998) em: goo.gl/y3VdBF

Reflita sobre as con-
sequéncias dessa
diversidade de de-
nominag¢des para as
criangas pobres bra-
sileiras.
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Entre o fim dos anos 1970 e inicio dos anos 1980, houve no Brasil, por
proposicao do Ministério da Educacao e Cultura (MEC), um movimento
de implantacdo de educacdo de massa, pautado pelo Fundo das Nacdes
Unidas para a Infancia (Unicef) e pela Organizacao das Nacdes Unidas pa-
ra a Educacéo, a Ciéncia e a Cultura (Unesco) em busca de um modelo de
educacdo ndo formal e compensatorio de combate a pobreza. No entanto,
gquem implantou uma educacao infantil de massa foi a Legido Brasileira de
Assisténcia (LBA), em 19775, por meio do Projeto Casulo, de &mbito nacional,
gue atuava mediante conveniamento e repasse de recursos as prefeituras
e instituicdes privadas, com foco na populacdo de baixa renda e valendo- +

se de equipamentos simples com aproveitamento de espacos da prdpria a
comunidade (Campos, Rosemberg & Ferreira, 1995).
Assista ao filme O
Contador de Histo-

rias, sobre a historia
de vida de Roberto
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Na segunda metade do século XX, especialmente nas décadas de 1980 e Carlos Ramos, que
1990, o cenario muda. Com o fim da ditadura militar e com toda a contes- Leig‘éf/lcefg‘a%fes'g:
tacdo dos movimentos repressivos no pais, inaugura-se, a partir da luta de tada pelo Estado e
diversos setores da sociedade pela democratizacdo, um novo momento nos SEED EEnEEs GUE I

viviam.

discursos e orientacdes relacionados as criancas pequenas e aos cuidados
dirigidos a elas. As crianc¢as reconhecidas como desassistidas retornam ao
debate publico de forma vigorosa.

goo.gl/JX2DxZ

Na Constituicao de 1988, denominada Constituicdo Cidada, a crianca pas-
sa de objeto de tutela a sujeito de direitos. Como veremos no Capitulo 2,
a partir desse periodo diversas iniciativas sociais focadas nos direitos das
criancas sao fortalecidas, assim como foram sancionadas leis que confirmam
as criancas como cidadas de pouca idade (Souza & Kramer, 1988).

A infancia passa a ser entendida como mais do gue uma etapa do desen-
volvimento e a crianca como mais do que alguém que se tornara adulto
no futuro: ela passa a ser considerada como sujeito histérico, social e pro-
dutora de cultura. Se por um lado essa mudanca de prisma e do discurso
em relacdo as criancas se configura como uma conquista, por outro lado
corre-se o risco de provocar um movimento de idealizacdo da infancia. Na
verdade, um novo olhar para elas nao produzira efetivamente mudan¢as
se as condi¢coes concretas de vida ndo se alterarem, se as diferencas das/
nas popula¢oes infantis ndo forem consideradas e se os modos autoritarios
de institucionaliza¢do nao forem questionados.

5 A LBA foi criada em 1942 com a finalidade de prestar servicos de assisténcia social e protecdo a maternidade e a infancia nas familias
dos convocados para a |l Guerra Mundial; em 1946 torna-se 6rgéo consultor do Estado, cuidando exclusivamente de temas ligados a
maternidade e a infancia, e passa a efetuar suas agdes por intermédio dos centros de protecédo a crianca e a mae (Associagcdo de Protecado
a Maternidade e a Infancia - APMI) espalhados por todo Brasil.




E importante buscar diferentes concepcdes da crianca em diferentes tempos
e lugares. Mesmo no seio da cultura contemporanea, é possivel perceber
o0 movimento que inculca habitos e conhecimentos do mundo adulto em
relacdo as criancas.

A visdo moderna de crianca em falta, incompleta ou ingénua e pura parece
estar viva, de forma equivocada, nas acdes sociais, assistenciais e pedagdgicas
até hoje. Inversamente, deve-se enfatizar a visao da crian¢ga como agente
social que nas brincadeiras e interacdes cotidianas preserva as relacdes so-
ciais nas quais toma parte, carrega marcas da sociedade onde vive, mas vai
além, construindo sentidos, alterando e constituindo realidades, renovando,
transformando e criando novos modos de vida.

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

PARA PENSAR: No dia a dia dos servicos socioassistenciais, reflita sobre
? como as concepcodes histdricas sobre a infancia se fazem presentes (de
® forma equivocada) na pratica do profissional do SUAS em sua atuacdo
com as criancas e suas familias.

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
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CAPITULO 2

A crianca como sujeito
de direitos: processos de
desenvolvimento e inser-
c¢ao cultural

criancas consagrados na Constituicdo de 1988 sdo

fruto de lutas e conquistas de diferentes atores sociais
€m Nosso pais e, nesse texto constitucional, as criancas sdo
tratadas como prioridade absoluta e sua protecdo como
dever do Estado, da familia e da sociedade.

Conforme abordado no Capitulo 1, os direitos das

Neste capitulo sera tratada a emergéncia da criangca como
sujeito de direitos ¢ como cidada, agente social, sujeito
criativo, produtora da cultura e da histéria, ao mesmo
tempo que, como vimos no capitulo anterior, &, também,
construida na histdria e na cultura que lhe sdo contempora-
neas. Para tanto, o olhar para a infancia se dara a partir do
contexto sociocultural e na perspectiva histérico-cultural,
considerando-se aspectos do desenvolvimento infantil,
do brincar, da afetividade e do cuidado na constituicdo
do humano e dos impasses na atuacdo com a crianca nos
tempos atuais. Sera desenvolvida uma reflexdo sobre a
abordagem com as criancas no contexto do Sistema Unico
da Assisténcia Social (SUAS) e na vida social, tendo em
vista a concretizacdo dos conceitos discutidos na pratica
do profissional deste sistema.

A crian¢a como sujeito de direitos

O papel social da crianca, em varios momentos da historia,
gerou reflexos diretos na compreensao do seu desenvolvi-
mento e na atuacdo em sua protecdo. Com a promulgacao
do marco legal no Brasil que trata dos direitos das crian-
cas, o Estatuto da Crianca e do Adolescente (Brasil, 1990),
destacou-se a formulacdo de politicas publicas baseadas
na premissa de que todas as criancas devem ter condicdes
para o seu desenvolvimento integral, ressaltando-se, dentre
outros aspectos, o protagonismo e a participacao: a crianca
precisa ser ouvida e ter sua opinido respeitada. Os marcos
legais fundamentais da infancia serao vistos detalhadamente
no Capitulo 3.



Desde o fim dos anos 1980, século XX, com a aprovacao pelas Nacdes Uni-
das da Convencao dos Direitos da Criang¢a, consagrou-se de forma clara e
extensa um conjunto de direitos fundamentais, proprios e inaliendveis com
relacdo as criancgas, o que, no Brasil, se expressa na Constituicdo de 1988. No
entanto, essa proclamacéao nao foi suficiente para garantir a efetiva melhoria
das condicdes de vida das criancas. Nao cessam de se intensificar fatores
gue fazem das criancas o grupo etario em que ha substanciais indicado-
res de pobreza e agravados sinais de opressao nas suas vidas (Sarmento
& Pinto, 1997).

No contexto atual, nas acdes da assisténcia social e de outros setores que
atuam com as criancas e suas familias adotam-se perspectivas que as colo-
cam no lugar de atores sociais, sem que isso as deixe a deriva. Sdo sujeitos
com direito a participacao, mas, também, a protecdo e a provisao.

Com base nas contribuicdes da sociologia da infancia, sublinharemos aqui
a consideracao das criangas como agentes sociais, procurando compreen-
der a crianca em sua propria perspectiva, evitando o olhar adultocéntrico e
enfatizando o seu lugar ativo na sociedade.

Sarmento (2009) ressalta a ideia das criancas como atores no processo de
socializacdo e ndo como destinatarias passivas da socializacao adulta. Em
contraponto a visdao da crianca como “vir a ser”, sujeito dependente e in-
completo, demarcada por uma série de normatizacdes (diretrizes, legislacdo
e mercado cultural), o autor a considera como agente social em confronto
e didlogo com o mundo adulto. A infancia é compreendida como categoria
social, do tipo geracional e socialmente construido.

Cohn (2013) ressalta que a experiéncia da infancia € diversa para cada socie-
dade, por isso ndo se deve pressupor uma crianca e uma infancia universais,
mas sim modos de ser crianca que, inclusive, nem sempre sdo reconhecidos
nas politicas publicas.

Também concebendo a crianca como sujeito de direitos, Rocha e Ostetto
(2008) defendem o direito das criancas de viver suas prdéprias infancias
no tempo presente. A crianca é sentimento, é interacdo, é linguagem e é
movimento. A crianca diz de si, narra e se apresenta a todo momento, por
meio de sua linguagem e através do mundo social em que vive. A cultura
infantil ndo esta dissociada, portanto, da cultura dos adultos.

A cultura dos adultos permeia as vivéncias das criancas e as tece como
sujeitos. Ou seja, a crianca Nndo € apenas passiva e reprodutora da cultura,
mas é também ativa e produtora nesse processo. A cultura societal € uma
categoria maior, integradora das tantas culturas que permeiam os diferentes
tipos de sujeito. Ganha destaque, entdo, a consideracdo da poténcia das
crian¢cas em suas vidas cotidianas, que permite compreender as ldgicas
proprias de construcado de interagcdo da crianca com o mundo social, tendo
em vista reafirmar seu protagonismo e sua agéncia na vida em sociedade.

O desafio é perceber a condicao de fragilidade social dessas criancas e ao
mesmo tempo tornar visiveis suas poténcias, seus modos de relagcdo entre
si e suas formas de interpretar o mundo. Dessa forma, as crian¢gas saem
da situacdo de vitimas para serem sujeitos da histéria. Outrossim, elas
modificam os adultos e o mundo a sua volta, imprimindo na cultura suas
marcas infantis e evidenciando a influéncia mutua entre criancas e adultos
(Corsaro, 2011).

Na analise das culturas infantis, € importante dar destaque a construcao
de uma cultura ludica (Brougeére, 1998). Sdo formas linguisticas, verbos no




imperfeito, quadrinhas, tom de voz, gestos, regras de jogo, entre outras
praticas que sdo adquiridas e construidas pelas criancas enquanto brincam.
Nesse processo, as criang¢as constituem o que Corsaro (2011) denomina gru=
po de pares, em que experimentam pertencimento, negociacdo e partilha
de sentidos.

O caso a seguir ilustra a preocupacao de um servico em atuar com a crianca
em uma perspectiva participativa e de agente social.

Uma Secretaria de Assisténcia Social realiza pesquisa ava-
liativa para melhorar a qualidade dos Servicos de Convivén-
cia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) no que se refere
aos grupos destinados as criancas. Em atendimento as
familias, a equipe aplica entre os responsaveis instrumento
cujas perguntas se referem aos turnos e a periodicidade
do atendimento no SCFV, aos temas tratados nos gru-
pos, a qualidade das atividades realizadas com as criancas
e a percepcao e motivacdo das criancas para participar
nos grupos. Uma das maes, Dona Meire, diz que suas fi-
Ihas - Maria, Claudia e Joana - gostam do grupo no CRAS
(0 SCFV), mas nao gostam muito do lanche; também prefe-
rem quando ha atividades esportivas ao invés de desenho;
e gue podia ter “computador 13”, entre outros. A equipe
técnica se despede das familias e agradece a participacao
na pesquisa. No caminho de volta ao CRAS, a equipe ficou
pensando que poderiam ter feito alguma atividade dire-
tamente com as criancgas, especialmente as mais velhas,
pra ver o que elas acharam da abordagem que havia sido
feita no CRAS. Pensaram em como era mais dificil ouvir as
criancas do que os adultos e que precisariam se reunir mais
vezes pra tentar escutar mais as suas demandas.

PARA PENSAR: Com base na situacdo apresentada acima, reflita sobre
a concepcao de crianca que é alicerce da pesquisa avaliativa realizada

e pelo servico.

Reflita sobre as situacdes em que as criancas sdo ouvidas e protagonizam
acdes no servico em que vocé atua.

Como o servico pode contribuir para construcdo da cultura de pares*? Quais
sao os modos de interacao das criancas com outras criancas do seu servico?

* Corsaro (2009: 9) define cultura de pares como “um conjunto estavel de atividades ou rotinas, ar-
tefatos, valores e interesses que as criangas produzem e compartilhnam na interacdo com seus pares”.
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O desenvolvimento da crianga: teoria histérico-cultural

Tendo em vista o carater participativo, de agente social e de sujeito de direitos
da crianca, neste toépico se refletird sobre os aspectos do desenvolvimento
infantil mediante uma abordagem histérico-cultural, que tem Vygotsky
(1896-1934) como principal tedrico. Na perspectiva de Vygotsky (1984,
1989), a crianga se reconhece e constréi significados, os quais sdo partilha-
dos nos grupos sociais e nas relacdes culturais e sociais, e o investimento
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no desenvolvimento integral infantil vai além de alimentar um ser bioldgico
para incluir as dimensdes emocional, psicoldgica e, principalmente, social.

A perspectiva historico-cultural sobre o desenvolvimento ancora uma con-
cepcao da crianca como agente social. O reconhecimento da capacidade
das criancas e da sua producao simbodlica, da constituicdo das suas manifes-
tacoes, representacdes, crencas em sistemas organizados e de produtoras
de cultura torna possivel dimensionar os processos de desenvolvimento
infantil com base em saberes disciplinares distintos, como a psicologia,
a sociologia, a histdria e a geografia.
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O desenvolvimento da criang¢a envolve uma transformacdo complexa,
continua, dindmica e progressiva que inclui o crescimento, a maturacéao, a
aprendizagem e os aspectos psiquicos e sociais. Implica uma mudanca em
complexidade e funcdo. Envolve a capacidade da crianca para a interacao,
a comunicacdo e a acao. Cada area implicada no processo de desenvol-
vimento (sensorio-motor, emocional e cognitivo) estd necessariamente
interligada as outras. O desenvolvimento infantil se dd em um processo no
qual a percepcao, os comportamentos motores, psicomotores, que incluem
aspectos emocionais e sociais, se mostram interdependentes. A crianca
vai adquirindo maior capacidade para se mover, coordenar acdes, sentir
emocodes individuais e sentir junto com outros, pensar e interagir com o
ambiente que a rodeia. Esse processo ocorre de forma continua, de modo
gue o desenvolvimento da crianca se encontra intimamente atrelado as
relacdes sociais e culturais que contornam suas experiéncias. O cuidado
aparece como uma disposicdo essencial e constitutiva para que o processo
de desenvolvimento da crianca possa gradativamente se desenvolver e se
constituir em processos mais complexos de socializacao.
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A cultura se torna parte essencial do desenvolvimento, em um processo
histérico-cultural que se constitui dindmica e processualmente.

Vygotsky entende que o processo de humanizacdo se inicia na infancia, pelas
interacdes que tecemos com os outros sujeitos, com os espacos, culturas e
materialidades que nos cercam. Podemos afirmar, portanto, a infancia como
o periodo no qual todos os sujeitos tecem relagcdes que experimentam com
o corpo, com as linguagens, os sentidos e significados que atribuimos no
convivio social. A condicdo humana estd marcada por esse inicio, a infancia,
no qual aprendemos por uma complexidade corporal ndo fragmentada, no
gual somos a propria experiéncia-mundo (Vygotsky, 1984).

Para o tedrico, o desenvolvimento é mediado pela cultura/sociedade, por
isso cada individuo se constitui dentro de um contexto histdrico e social.
E a linguagem que desempenha o papel fundamental nesse processo, forne-
cendo um esguema simbodlico que se diferencia de sociedade para sociedade.
Por isso, para esse autor, o desenvolvimento nao é abstrato, nem tem um
formato universal, ele esta diretamente ligado a cada grupo social. Quan-
do pensamos no Brasil, um pais continental, fica facil compreender que as
criancas indigenas, por exemplo, contam com um conjunto de representa-
cdes simbolicas diferentes daquelas das criancas de outras etnias e regides.

Portanto, na relacdo com as criancas modos de expressao e construcado
cultural de diversas sociedades precisam ser reconhecidos e legitimados,
tendo em vista a preservacao dos direitos infantis e o seu reconhecimento
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Assista ao filme Ba-
bies, de Thomas Bal-
més, cineasta fran-
cés que registra o
cotidiano de quatro
bebés em seus pri-
meiros anos de vida
e em diferentes cul-
turas. O filme mostra
diversas formas de
nascer, alimentar-se
e se relacionar com
os adultos. Ponijao
€ um menino nami-
biano, Mari é uma
menina japonesa,
Bayar € um menino
mongdlico e Hattie
€ uma menina norte-
americana. Acompa-
nhando diversos mo-
mentos da vida das
pequenas criangas,
desde o nascimento,
passando pelas pri-
meiras palavras até
0S primeiros passos, o
cineasta escolhe mo-
mentos pitorescos e
os articula com cenas
que mostram especi-
ficidades culturais, de
habitos e costumes.
Disponivel em:
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como sujeitos de direito. Em algumas culturas, por exemplo, alimentar-se
com as maos faz parte do modo de viver de um povo e tem um sentido
coletivo importante.

As figuras 8, difundidas pelo Fundo das Nacdes Unidas para a Infancia
(UNICEF), mostram como as experiéncias das criancas e sua relacdo com
os adultos sdo diversas, a depender do contexto histérico-social em que
tomam parte. Podemos observar diferentes modos de brincar, de se vestir,
de se alimentar e de viver.

Figuras 8 - Criancas em distintos contextos sociais

Fonte: Unicef.

As diferencas culturais nas representacdes sobre criancas e suas familias
nao estdo relacionadas apenas a diferencas entre as regides brasileiras, mas
também sdo decorrentes das condi¢cdes de classe social, de género, entre
outras.

Essas representacdes variadas que a sociedade constroi também surgem no
cotidiano do SUAS. O Levantamento Nacional das Criancas e Adolescentes
em Servico de Acolhimento (Assis & Farias, 2013) indica a existéncia de uma
visdo negativa dos profissionais dos servicos de acolhimento institucional
em relacao as familias de origem das criancas como um obstaculo a apro-
ximacao. Valores culturais e formas de cuidado das familias sdo, por vezes,
incompreendidos e desvalorizados pelos profissionais desses servicos.

Assis e Farias (2013: 352) afirmam que

a superacao dos obstaculos enfrentados pelas familias so
podera ser obtida se os profissionais dos Servicos de Aco-
Ihimento Institucional conseguirem apreender os aspectos
positivos existentes na familia nuclear ou extensa e atuar
a partir deles, tanto na relacdo direta quanto por ocasido
do encaminhamento aos servicos da rede de promocéao,
de protecdo e de defesa dos direitos das criancas e ado-
lescentes.
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PARA PENSAR: Quem sdo as criancas que participam dos servicos e
acdes do SUAS? Vocé vé diferencas e semelhancas entre elas e outras
criancas, em relacdo ao modo de ser, de se alimentar, vestir ou brincar?

Como o contexto social e cultural da crianca e da familia que vocé atende
Nno seu servico interfere na sua forma de atuar com este grupo no SUAS?
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Avancando no contexto relacional da infancia, Sarmento e Pinto (1997) afir-
mam que as culturas da infancia constituem-se nas interacdes entre pares e
entre as criancas e os adultos. Isso significa que as criancas dependem muito
do mundo social que as rodeia. Nos processos de socializacdo das criancas,
tanto na familia como nas instituicdes educacionais ou da assisténcia social,
a sociabilidade é elemento crucial para que o desenvolvimento possa ser
integral e, com isso, estar respaldado pela protecdo, promocao e garantia
dos seus direitos.

As interacdes nos processos de desenvolvimento da infancia implicam o
reconhecimento do outro e a possibilidade de aprender e se desenvolver
através dessas relacdes. Para Vygotsky (1984), os processos de aprendizagem
impulsionam o desenvolvimento, demonstrando a importancia das interacdes
sociais na infancia e no processo de humanizacdo. A aprendizagem ocorre
através da internalizacdo que implica a transformacao dos significados pro-
duzidos no meio social em sentidos proprios que entrecruzam experiéncias
ja vividas. Ou seja, o caminho do desenvolvimento humano segue na direcao
do social para o individual. No entanto, ha um papel ativo - e interativo - nas
aprendizagens vividas. As mediacdes sdo necessarias para a promocao do
desenvolvimento na infancia.

As interacdes das criancas com o mundo e com os adultos carregam consigo
experiéncias socio-historicas. Para Winnicott (1975: 139), “o lugar em que a
experiéncia cultural se localiza estad no espaco potencial existente entre o
individuo e o meio ambiente”.

Nas experiéncias de mundo das criancas, o brincar aparece como essa elabo-
racdo cultural na qual os objetos e as materialidades ganham sentido, e por
isso é importante que os adultos observem e busquem escavar os sentidos
gue estdo em jogo nas brincadeiras. Os adultos (familiares e profissionais
gue atendem crianc¢as e suas familias) tém a oportunidade de conhecer os
significados culturais partilhados pelas criancas ao observar as brincadei-
ras. Para tanto, faz-se urgente ancorar um entendimento sobre as criancas
como produtoras de cultura e ndo apenas como sujeitos que reproduzem
passivamente o mundo em que vivem.

As culturas infantis sdo constituidas por um conjunto de formas, significados,
artefatos e materialidades que conferem modos de compreensdo simbadlica
sobre o mundo: brinquedos, brincadeiras, musicas e histdrias que expres-
sam o olhar infantil, olhar construido no processo historico de diferenciacdo
do adulto. A infancia entendida como categoria geracional e produtora de
uma cultura propria demanda que os brinquedos e brincadeiras elaborados
e vivenciados pelas criancas ao longo da histéria da humanidade sejam
tomados como objeto de estudo.

Para que o desenvolvimento da crianca possa ocorrer, o adulto deve ser o
mediador da cultura e, também, o potencializador do desenvolvimento, ati-
vando as zonas de desenvolvimento proximal, entendidas como o espaco em
gue ocorre a mediacdo entre o que o sujeito que ja sabe e o que ainda ndo
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Video A /Importincia
do Brincar, que trata
do papel das brinca-
deiras na educacao
infantil e do aprendi-
zado, pelos bebés, de
fazer escolhas entre

diferentes brinque-
dos:
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sabe e aprenderd. A mediacdo sempre parte do nivel de desenvolvimento
real do sujeito, o que significa reconhecer, por exemplo, as experiéncias,
aprendizados e praticas que as criancas trazem.

O conceito de afetividade em Vygotsky: contribui¢coes para o desenvol-
vimento na infancia

A afetividade é muito importante para o desenvolvimento da infancia.
O sujeito € um ser gue pensa, raciocina, deduz e abstrai, mas também sente,
se emociona, deseja, imagina e se sensibiliza. A cognicdo e o afeto ndo estdo
dissociados no ser humano, por isso é fundamental entender a importancia
da afetividade no processo de desenvolvimento da infancia.

Um dos elementos que diferenciam o desenvolvimento das funcdes psiquicas
na infancia sdo as experiéncias afetivas. Vygotsky destaca que a afetividade
esta conectada as fun¢oes psicolégicas e ao desenvolvimento da consci-
é@ncia na infancia, por isso os vinculos afetivos devem ser considerados e
preservados nos processos das interacdes culturais e experiéncias vividas
pelas criancas. O ambiente que as rodeia é responsavel por uma provisao
afetiva que lhes serve de alimento emocional para seu crescimento e de-
senvolvimento. As emocodes sofrem mudancas qualitativas na infancia em
decorréncia das experiéncias, do dominio dos instrumentos culturais e do
desenvolvimento da linguagem.

Quando a crianca nasce, o momento em que se separa fisicamente do orga-
nismo da mae é marcado por uma experiéncia de humanizacdo em seu grau
mais primitivo. Os aspectos da biologia e fisiologia humana estdo fortemente
evidenciados nessa primeira experiéncia social que é a apresentacao pelo
outro (adulto) dos cddigos sociais.

Nessa relacao biofisioldgica, os bebés percebem o mundo por meio dos afetos
e das emoc¢des que experienciam com O seu corpo; as percepcdes agradaveis
ou nao vao delineando os “estados sensitivos emocionais” (Vygostky, 1989).
Vygostky afirma ainda que o estagio inicial e primitivo do desenvolvimen-
to ndo se diferencia dos demais no tocante a importancia das tendéncias
afetivas, uma vez que a afetividade se mantém como importante durante
toda a vida. Os impulsos afetivos ancoram permanentemente cada nova
etapa no desenvolvimento da crianca, desde a inferior até a mais elevada.
O afeto inicia e encerra o processo de desenvolvimento psiquico da crianca,
permeando, assim, todo o seu desenvolvimento.

A dimensdo da afetividade é fundamental para orientar trabalhadores do
SUAS, em especial os que atuam nos servicos de acolhimento, ja que nesses
servicos a crianca permanece em periodo integral. Sem afeto, um servico
pode ndo cumprir a funcdo protetiva de forma eficaz.

Nas Orientacbes Técnicas para Servicos de Acolhimento de Criancas e
Adolescentes destaca-se:

Durante o periodo de acolhimento deve-se favorecer a
construcdo da vinculacao de afeto e confianca com a equipe
técnica, educador/cuidador ou familia acolhedora e colegas.
E importante, ainda, que ao longo do acolhimento a crianca
e o adolescente tenham a possibilidade de dialogar com a
equipe técnica e com o educador/cuidador de referéncia
(ou familia acolhedora) sobre suas impressdes e sentimentos
relacionados ao fato de estar afastado do convivio com a
familia (Brasil, 2009: 45-46).
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A infancia como tempo de direitos: a brincadeira como experiéncia
de cultura

A participacao das criancas se da a partir das suas interpretacdes acerca
da realidade, em que elaboram e partilham seus significados. Brincar nao
estd separado do mundo, é um dos meios para agir, para se comunicar e
para perceber o mundo; é uma a¢ao social (Ferreira, 2004).

Brincar envolve o corpo e a linguagem da crianca, que elabora o mundo
vivido e expressa por meio da imaginacdo e do faz de conta os sentidos
gue atribui aos codigos sociais partilhados pela cultura. Por meio das brin-
cadeiras podemos perceber como as criancas constroem suas culturas e se
autorregulam como grupo social (Ferreira, 2004).

Vygotsky diz que quando a crianca imita um comportamento adulto, nao
se trata de uma simples cdpia, ela reconstréi o mundo para apreendé-lo,
e seu maior instrumento para essa reconstrucdo é o brincar. E importan-
te, entdo, valorizar os momentos de brincadeiras como oportunidades de
construcdo de sentidos. Ou seja, as brincadeiras significam e interpretam
a realidade na qual as criancas estdo mergulhadas. Muitas vezes, mesmo
em situacdo de opressao e exclusdo, as criancas se colocam de forma ativa
e podem elaborar suas experiéncias ao brincar, falar, desenhar e escrever;
sdo, portanto, construtoras e ressignificadoras da cultura.
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“Criancas brincam sozinhas ou acompanhadas; animam objetos e imitam
sons; sao heroinas, choram e riem — amam e odeiam em suas brincadeiras.
E como estdo brincando, protegidas pelo circulo magico do jogo, ou do
ambiente ludico, podem amar e odiar livremente” (Maia, 2016: 39).
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Por meio da brincadeira de faz de conta, ou brincadeira simbdlica, a crianca
se torna ativa (geralmente em situacdes em que é passiva socialmente), in-
terfere nos contextos em que participa, reinventa a realidade. A medida que
esse processo se amplia com a participacdo de outras pessoas, a crianca vai
aprendendo a lidar com diferentes situacdes, a estabelecer relacdes entre
ela e o outro, ao mesmo tempo que se diferencia. No brincar, e em outros
modos de construcdo de sentidos, as criancas ndo sé perpetuam a cultura
como constroem cultura e novos modos de relacdo com o entorno.

Quando brincam de imitar o mundo adulto, estdo desenvolvendo suas
emocoes e elaborando suas duvidas sobre o comportamento de seus pais,
familiares, professores e do mundo que as cerca. Quando lancam mao do
brincar imaginativo estao desenvolvendo seu potencial criativo, exercitando
uma fluéncia criativa com o mundo (Winnicott, 1975).
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Quando brinca de faz de conta, a crianca se apropria da cultura ao experi-
mentar a imaginacao, a interpretacdo e a construcdo de significados para
diferentes situacdes. Oferecer a crianca o espaco e o tempo necessarios para
o mundo ludico é uma afirmacao de protecao do seu direito de se constituir
como pessoa integral, investindo em suas potencialidades que precisam do
brincar para se desenvolverem plenamente. Garantir a crianca o direito de
brincar propicia um solo fértil para que seu desenvolvimento seja saudavel.
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Assista ao filme
Patch Adams: o
amor é contagioso,
que conta a histdria
de Patch Adams, um
médico humanista
que descobre que o
humor e o carinho
sdo essenciais para
cuidar de pessoas
hospitalizadas, para
cura-las, e que boas
risadas melhoram
a qualidade de vida
dos pacientes. Con-
tudo, devido aos
seus procedimentos
nada convencionais,
o personagem central
vai ter que suportar
duras criticas de seus
colegas universitarios
e seus superiores.
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As atividades do brincar podem ser trabalhadas nos Servicos de Convivéncia
e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), fazendo da experiéncia ludica e da
vivéncia artistica uma forma privilegiada de expressao, interacao e protecao
social, conforme é apresentado no caso a seguir.

Uma Secretaria de Assisténcia Social do interior, em parce-
ria com outros érgaos, implementa um projeto no Servico
de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) para
propiciar as criancas e seus responsaveis momentos de
compartilhamento de experiéncias e de fortalecimento de
vinculos. O projeto se resume a dez encontros nos quais um
grupo de cinco familias interage com seus filhos em uma sala,
com apoio dos educadores do servico e dos trabalhadores
do servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
(PAIF). La eles fazem, juntos, varias atividades a cada en-
contro, entre as quais estdo cantar, fazer o brasdo da familia,
lanchar e brincar. Em determinado momento da atividade,
o responsavel familiar fica sé com a/o filha/o de até 4 anos
de idade, com alguns objetos simples (como baldo, palito de
picolé, algodao etc.) para que possam desenvolver juntos
alguma brincadeira. Enquanto isso, as outras criancas vao
brincar no patio e os outros adultos vao trocar ideias entre
si sobre as questdes da comunidade, agora mediados por
alguém da propria comunidade que seja acompanhado pelo
PAIF. Ao final, todos se juntam, lancham e compartilham
0 que acharam da atividade. Ao fim de cinco encontros, é
perceptivel como a relacdo entre os membros da familia
ficou mais harmoniosa e leve, principalmente entre a mae
(geralmente a responsavel familiar) e a filha ou filho que
foram foco da atividade.
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PARA PENSAR: Como profissional da assisténcia social, vocé ja observou

brincadeiras de faz de conta, desenhos e outras linguagens (ndo so as

verbais) das criancas? Como as questdes territoriais, culturais interferem
nas brincadeiras?

Qual a importancia de fomentar a brincadeira entre pais (ou responsaveis)
e filhos no contexto dos servicos socioassistenciais?

Ha outras formas de utilizar a brincadeira como instrumento de vinculacao
entre os membros da familia e com a comunidade?
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Respeitar o ato de brincar no interior da vida familiar e das instituicdes é
um dever de todos que acompanham criancas e suas familias. Isso se faz
permitindo que as criancas tenham um tempo em seu cotidiano para suas
brincadeiras, sejam elas solitdrias, acompanhadas de adultos ou de outras
criancgas.

© © ¢ 0 00 0000000000000 000000000 00000000000 0000000000000 0000000000000 000 00

As brincadeiras aparecem marcadas pelos acumulos culturais e territoriais
NOS quais as criancas vivenciam suas experiéncias ludicas. Isso ajuda a pensar
como as brincadeiras poderdo ser contextualizadas por diferentes culturas
e possibilita perceber que o tempo da infancia podera ser vivido por cada
crianca de modo muito singular, a partir da suas interacdes sociais e dos
territdrios a que pertencem.
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O desenvolvimento fisico, cognitivo e socioemocional

Conforme se pode depreender deste texto, o desenvolvimento de uma
crianca ndo é algo apenas inato; é, principalmente, dependente do contexto
em que ela é cuidada e se desenvolve. Quanto mais nova, mais a crianca
necessita que o ambiente familiar e social seja rico em afeto e protecéao.

Cada crianca é tinica e tem seu proéprio ritmo de desenvolvimento. Merece
ser compreendida e cuidada de forma singular. Essa premissa deve funda-
mentar nossa visdo; estagios ou fases de desenvolvimento delimitados e
sequenciais, apregoados por distintas teorias, sdo apenas parametros de
analise que so tém significado se individualizados e relacionados ao potencial
de cada crianca e ao contexto em que vive, propiciando distintas possibili-
dades de desenvolvimento fisico, cognitivo e socioemocional.

No quadro a seguir sao delineadas as fases do desenvolvimento infantil, com
alguns dos aspectos que podem ser observados pelos familiares e profis-
sionais envolvidos nas acdes e nos servicos da Assisténcia Social. Alguns
indicadores sdo facilmente reconhecidos, porém existem diversos outros
atributos comuns a faixa etdria; portanto, as fases apresentadas abaixo ndao
podem ser utilizadas como uma receita de bolo, a ser seguida da mesma
forma por todos. Ao contrario, cada crianca é unica e tem seu proprio ritmo
de desenvolvimento. Fonseca (2008: 533-534) explicita o valor de cada
pegueno individuo, com muita propriedade: “Ninguém pode esquecer que
qgualguer crianca (...) aprende de maneira diferente e em biorritmo pessoal
e intransmissivel. A crianca, portanto, sempre a Ultima palavra, pois é ela a
razdo de ser da educacdo e da continuidade da humanidade”.

Portanto, as fases apresentadas no quadro a seguir sdo aproximacodes que
embutem diferentes evolucdes e retrocessos, comuns ao momento de
crescimento e desenvolvimento. Em seu desenvolvimento, todas as crian-
cas enfrentam momentos criticos, especialmente diante da incorporacao
de novas etapas mais desafiadoras. Nessas circunstancias, regressdes sao
previsiveis e podem ser superadas com o apoio de cuidadores ou, em situ-
acodes especificas, de profissionais especializados. Contudo, muitas vezes
o melhor é somente deixar a crianca regredir e voltar naturalmente, sem
intervencao, reconhecendo tal movimento como parte do seu processo de
desenvolvimento. Olhar para o processo de desenvolvimento da criang¢a,
e ndao para um momento especifico de sua evolugao, é essencial.

As fases do desenvolvimento na infancia devem ser compreendidas, as-
sim, em conjunto com aspectos culturais, sociais e individuais presentes
na realidade de cada crianca e sua familia, como vimos em todo o texto
até aqui. O desenvolvimento ndo é linear e ndo obedece a uma sequéncia
restritamente marcada.

+

Conhega o site Terri-
tério do Brincar e os
processos que en-
volvem o brincar em
diferentes culturas:
http://territoriodo-
brincar.com.br/.
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Quadro 1 - Fases do desenvolvimento fisico, cognitivo e socioemocional da crianca

F .
desena\'ls;?lidn:ento Lt
Primeiro trimestre: formacao dos érgaos da crianca. Essencial o acom-
panhamento pré-natal, para prevenir problemas congénitos.
Segundo trimestre: reacdo a voz materna e a ruidos intensos; reacao a
Pré-natal luz introduzida no uUtero; bocejos e ciclo de sono; visualizacdo do sexo,
movimentos da crianca comecam a ser sentidos pela mae.
Terceiro trimestre: reconhecimento da voz materna; acdes de sucgao
do polegar e soluco; periodos regulares de atividade e repouso.
» Da mostras de prazer e desconforto.
» Sorri diante do rosto de uma pessoa.
» Emite sons como forma de comunicacao.
» Mantém firme a cabeca quando levanta.
» Colocada de brucos, levanta a cabeca e parte do tronco
0-3 meses momentaneamente.
» Agarra casualmente objetos colocados ao seu alcance.
» Fixa seu olhar durante alguns segundos no rosto das pessoas
ou nos objetos.
» Segue com seu olhar pessoas ou objetos em movimento.
» Reconhece e reage a voz da méae/cuidador.
» Reconhece pessoas proximas e/ou chora na frente de estranhos.
» Balbucia e sorri na interacdo com outrem.
» Muda da posicdo de barriga para baixo para a posicdo de costas
e vice-versa (rola).
3-6 meses . ,
» Agarra brinquedos e os mantém por algum tempo.
» Reconhece a voz de algumas pessoas.
» Procura com os olhos objetos a sua frente.
» Varia o volume de suas vocalizacdes.
» Comeca a se arrastar ou engatinhar.
» Senta-se sozinho e conserva o equilibrio.
» Agarra pequenos objetos com dois dedos.
» Coloca e tira objetos de diferentes tamanhos em uma caixa
ou recipiente de boca larga.
6-9 meses » Procura objetos que lhe chamam a aten¢cdo quando alguém
0s esconde propositalmente.
» Brinca de atirar e buscar objetos.
» Emite sons e imita outros objetos.
» Presta atencdo quando escuta seu nome.
» Segura e transfere objetos de uma mao para outra.




Fases do

desenvolvimento

9-12 meses

Indicadores

» Da pequenos passos com apoio.

» Manuseia, atira e pega brinquedos.

» Pode fazer coisas simples, como ninar uma boneca.
» Tampa e destampa caixas redondas.

» Cumpre pequenas ordens, como “pega o brinquedo” ou “me da”.

» Emprega pelo menos uma palavra com sentido.
» Faz gestos com a mao e a cabeca (nao, tchau, bate palmas).

1-2 anos

» Caminha com equilibrio.

» Chuta uma bola.

» Tampa e destampa caixas.

» Segura o copo com a propria mao.

» Sobe e desce degraus baixos.

» Monta uma torre com no minimo trés elementos.
» Tampa e destampa frascos com rosca.

» Fala frases com trés palavras.

» Nomeia alguns objetos cotidianos.

» Comeca a utilizar pronomes (ex.: meu, teu).

» Segura um brinquedo enquanto caminha.

» Come, segurando o talher com a prépria méao.

» Cumpre simultaneamente até trés ordens simples.

2-3 anos

» Compreende grande parte do que escuta.

» Fala frases com quatro ou mais palavras.

» Imita atitudes simples dos adultos.

» Corre com seguranga.

» Pula com os dois pés juntos e/ou fica em um pé so.
» Seleciona objetos semelhantes por cor e forma.

» Constroi torres ou pontes com mais de trés elementos.
» Faz rabiscos e riscos no papel.

» Sustenta copo e colher com firmeza.

» Avisa a necessidade de fazer xixi e coco.

» Despede-se quando sai de um lugar.

» Aceita relacionar-se com outras pessoas, mesmo que desconhecidas.

3-6 anos

» Veste-se sozinha.

» Fala de forma clara e compreensivel.

» Pergunta muito “por qué?”.

» Muito interesse no mundo e nas criancas a sua volta.

» Brinca muito de faz de conta.

» Avalia as pessoas de forma inconstante, baseada nas interacoes
recentes e em caracteristicas externas das pessoas.

» Inicio da preferéncia por brincar com amigos do mesmo sexo.

» Inicio da discriminacdo entre atos intencionais e ndo intencionais




Fases do Indicadores

desenvolvimento

» Interesse aumentado em esportes devido ao desenvolvimento
gradual das habilidades motoras gerais e finas.

» Preferéncia por brincar com amigos do mesmo sexo.

» Desenvolvimento da capacidade de atencédo seletiva, da
velocidade de processamento de informacdes e da memoria.

» Elevacdo na compreensdo de si mesma, com progressiva
incorporacao de autoconceito e autoestima.

» Ideias proprias e pensamentos independentes, ensaiando pensar

6-12 anos por si mesmo.

» Interesse maior por grupos de amigos e por atividades
independentes da familia.

» Outras pessoas como modelo e referéncia.

» Inicio da fase de juizo moral, aprendendo que as regras do grupo
sdo acordadas e podem ser mudadas.

» Primeiros sinais da puberdade (mais ao final do periodo), precisando
demonstrar que ndo necessita dos pais do mesmo modo como
necessitava quando era crianca pequena.

Fontes: Brasil, 2012, 2013, 2017; Boyd & Bee, 2011; Fonseca, 2008.

Levar em conta as fases do desenvolvimento infantil pode ajudar o profissional e os
cuidadores de criancas a planejarem suas intervencdes e acdes, entendendo sua atuacao
como oportunidade para o fomento ao desenvolvimento de novas aquisicdes, conside-
rando os aspectos econdmicos, culturais e sociais que estdao diretamente relacionados
com a realidade vivenciada por cada crianca.

Nesta fase da vida, de intensa e agil formacao fisica, cognitiva, emocional e social,
deve-se atuar proativa e preventivamente na articulacao da rede de saude, educacio-
nal, socioassistencial e demais servicos intersetoriais, de modo a evitar situacdes de
vulnerabilidade e risco e, no caso de ocorrerem, que ndo provoquem perdas ou danos
permanentes.
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Vocé conhece o conceito de vulnerabilidade relacional?

A vulnerabilidade relacional se configura sempre que “produza sofrimento ético/politico
por denotar que as diferencas sao vividas como desigualdade e que a vontade daqueles
em condicdes de maior poder prevalece, o que impede a coletivizacao” (Brasil, 2017: 42).
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A crianca tem direito a cuidados da familia e da rede de servicos desde sua concepcao,
durante a fase da sua gestacdo, em seu nascimento e em seu desenvolvimento. Ser
tratada com afeto, interagir com familiares e com o meio social, alimentar-se, brincar
e aprender interferem no desenvolvimento infantil. Criancas em situacdo de maior
vulnerabilidade precisam ter um olhar prioritario e sensivel dos servicos publicos, pois
podem conviver com dificuldades adicionais para o seu desenvolvimento, como, por
exemplo, os recém-nascidos prematuros ou com baixo peso ao nascer, as criancas
desnutridas, com doencas crbnicas, com deficiéncias, em situacdo de pobreza, que
sofrem violéncias ou que passaram por situacdes de calamidade.



Contudo, vale lembrar que, independentemente de sua condicdo de saude
ou insercao social, toda crianca € um sujeito de direitos. Por exemplo, é
importante que a criangca com deficiéncia seja compreendida como capaz
de participar e de ter condicdes de igualdade e autonomia nos processos
de tomada de decisdo na vida social e politica. A deficiéncia é apenas mais
uma caracteristica da diversidade da condi¢cdo humana (Brasil, 2012). Em
detrimento do paradigma médico, o paradigma social leva a abordagem da
deficiéncia como uma questdo sociopolitica em que as politicas publicas

tém os direitos humanos e a protecao social como pilares basicos.

Araujo (2017) explica que no campo da pessoa com deficiéncia as seguintes
acoes sdo prioritarias: o desenvolvimento da convivéncia; o fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios; o aprimoramento de cuidados pessoais;
0 aumento da autonomia/independéncia e a desoneracdo do cuidador familiar.

Trabalho social com familias que promove, protege e garante os direitos
e os processos de desenvolvimento integral da crian¢a

No ambito das acdes desenvolvidas nos servicos socioassistenciais, € es-
sencial compreender a fun¢cdo do meio social e da familia nos processos
de desenvolvimento da infancia, entendendo familia como um conjunto de
pessoas unidas por lacos consanguineos, afetivos e/ou de solidariedade,
o gue inclui os diferentes arranjos familiares, conforme apresentamos no
Capitulo 1.

Como vimos, ndo podemos pensar as criancas fora dos seus contextos so-
ciais e culturais; todo esforco se faz necessario para que possamos acessar
os codigos culturais que constituem as criancas e suas familias, inseridas no
meio sociocultural em que vivem. Além disso, é importante nao culpabilizar
a familia, mas vé-la como autora e produto do processo social e histérico
em que se insere.

Para os trabalhadores do SUAS, é fundamental valorizar as questoes cul-
turais e territoriais nas a¢des executadas, td0 bem ressaltadas na teoria
historico-social. Nesse sentido, € importante resgatar o que preconiza a
Politica Nacional de Assisténcia Social (Brasil, 2004), que traz a convivéncia
como uma das segurancas afiancadas pelo SUAS, ao lado da seguranca de
sobrevivéncia (de rendimento e de autonomia) e de acolhida:

A seguran¢a da vivéncia familiar ou a seguran¢a do con-
vivio (...) supde a ndo aceitacdo de situacdes de recluséo,
de situacdes de perda das relacdes. E prdprio da natureza
humana o comportamento gregario. E na relacdo que o
ser cria sua identidade e reconhece a sua subjetividade.
A dimensdo societaria da vida desenvolve potencialidades,
subjetividades coletivas, construcdes culturais, politicas e,
sobretudo, os processos civilizatérios. As barreiras relacio-
nais criadas por questdes individuais, grupais, sociais por
discriminacdo ou multiplas inaceitagcdes ou intolerancias
estdo no campo do convivio humano. A dimensao multicul-
tural, intergeracional, interterritoriais, intersubjetivas, entre
outras, devem ser ressaltadas na perspectiva do direito ao
convivio. (...) Marcada pelo carater civilizatorio presente
na consagracao de direitos sociais, a LOAS exige que as
provisdes assistenciais sejam prioritariamente pensadas no
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ambito das garantias de cidadania sob vigilancia do Estado,
cabendo a este a universalizacao da cobertura e a garantia
de direitos e acesso para servicos, programas e projetos
sob sua responsabilidade (Brasil, 2004: 31-32).

Na abordagem de comunidades indigenas, quilombolas e ribeirinhos pelo
SUAS é importante ndo apenas valorizar as especificidades culturais dessas
populagcdes, mas também considera-las como direcionadoras do trabalho
com suas criancas e familias.

Em situacdes que envolvem o acolhimento de criancas de qualquer uma das
comunidades citadas, por exemplo, € fundamental respeitar a diversidade de
cada grupo para reduzir os proprios impactos do acolhimento e para preser-
var a convivéncia e os vinculos da crianca com sua comunidade de origem.
Pode-se, também, se necessario, envolver representantes dos respectivos
povos e etnias no processo, conforme explica o documento Orientacdes
7écnicas para a Elaboracdo do Plano Individual de Atendimento (PIA) de
Criancas e Adolescentes em Servicos de Acolhimento (2018):

Isso porque as caracteristicas do servico de acolhimento
ofertado podem diferir, consideravelmente, daquelas vi-
venciadas por eles até o momento do acolhimento. Nao
podemos esquecer que pode haver diferencas significativas
em relacdo aos cuidados de higiene e alimentacao ofertados
no servico, dificuldades de comunicacdo em decorréncia
do idioma, de identificacdo com as outras criancas/ adoles-
centes, além do estranhamento em relacdo as edificacdes
e acomodacodes disponiveis (Brasil, 2018: 32).
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Os contextos sociais e culturais em que a crianca se insere tém reflexos
diretos no seu processo de formacao, e é de primordial importancia que
essas caracteristicas sejam observadas e valorizadas durante a execucao
de acdes e politicas voltadas para a infancia. No caso da Assisténcia Social,
0S servicos tém como premissa a observacao da valorizacdo e do respeito
as caracteristicas histéricas e culturais da sociedade em que a crianca e sua
familia estdo inseridas.

© © © 0 0 0 000000000000 0000000000000 00000 0000000000000 0000000000000 000 00000

Territério, como bem lembra Milton Santos, é o espaco onde se materializam
as relacdes sociais. Portanto, vai além da paisagem fisica que delimita uma
comunidade, bairro ou cidade. E o espaco recheado pelas relacdes sociais
passadas e presentes, pela forma especifica de apropriacdo e interacao
com o ambiente fisico, pelas ofertas e pela auséncia de politicas publicas,
pelas relacdes politicas e econdmicas que o permeiam, pelos conflitos e
pelos lacos de solidariedade nele existentes. Assim, as potencialidades ou
vulnerabilidades de uma familia ou individuo sdo determinadas na maior
parte das vezes pelo territdrio no qual estdo inseridos. Consequentemente,
o territério em si precisa ser tomado como objeto de intervencéo e atuacao
da politica de assisténcia social , para além das acdes desenvolvidas com
as familias e individuos:

A atuacado sobre o territério significa a atuacdo no plano
coletivo, que passa, por um lado, pelo compromisso do
poder publico com a estruturacdo da oferta de servicos
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socioassistenciais compativeis com as necessidades do
territério, e por outro lado, pelo estabelecimento de vin-
culos reais entre as equipes de referéncia dos servicos e
os territorios, de forma a desenvolver intervencdes que
possibilitem promover na populacdo a “coletivizacdo” na
reflexdo sobre os problemas, assim como construcdo das
estratégias igualmente coletivas para o enfrentamento ou
superacao dos mesmos (Brasil, 2014: 12).

Para dar concretude a importancia do olhar para a crianca no trabalho social
com familias, considerando os conhecimentos sobre o desenvolvimento da
crianca e os pressupostos da assisténcia social, reflita sobre o seguinte caso:

A familia de Junior aparece na listagem de descumpri-
mento de condicionalidade do Programa Bolsa Familia em
decorréncia de faltas escolares e ndo acompanhamento na
Politica de Saude. Ao procurarmos o prontuario da familia
identificamos que Junior foi encaminhado ao Servico de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos de uma instituicao
parceira entidade privada, mas ndo o esta frequentando
porgue nao gostou das atividades. Em relacao as faltas,
a escola lancou um cdédigo com o motivo “negligéncia”
e informou que a histdéria de Junior € a mesma vivida por
seu irmao, que por falta de acompanhamento por parte
dos pais atingiu o codigo “fracasso escolar”; Junior ja esta
ha 4 meses sem frequentar as aulas. A familia reside em
uma comunidade de periferia urbana com altos indices
de violéncia e desigualdade social. No histérico de aten-
dimento da familia consta que os pais de Junior residiram
por quase toda a vida em uma comunidade quilombola e
qgue ha periodos em que a familia retorna ao convivio com
essa comunidade.

f? PARA PENSAR: Como trabalhador do SUAS, reflita:

® 3) Como vocé vé o seu papel de mediador e potencializador do de-
senvolvimento de uma crianca como Junior?

b) Como o contexto histdrico e cultural de Junior pode afetar a sua parti-
cipacao nas atividades da escola e do Servico de Convivéncia e Fortaleci-
mento de Vinculos?

c) Como os servicos da assisténcia social podem contribuir com o desen-
volvimento de Junior e sua familia?

@0 0000000000000 000000000 00
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O cuidado e o vinculo

E importante tecer relacdes de cuidado com as criancas num sentido diald-
gico e ético. De modo tradicional, o cuidado é considerado como acédo de
protecdo das criancas. Nesse plano, cuidar é assistir, vigiar, zelar, prevenir,
preservar e compensar caréncias.

O cuidado assume um viés normativo, unilateral e vertical, dos adultos sobre
as criancas. Além disso, em nossa sociedade capitalista e patriarcal, acdes
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Para conhecer mais
sobre a atencédo as
especificidades e
respeito a diversida-
de de criancas e sua
familia, acesse:

1. Trabalho social com
familias indigenas:
goo.gl/dcGkgx

2. Orientacées Técni-
cas para Elaboracdo
do Plano Individual de
Atendimento (PIA)
de Criancas e Ado-
lescentes em Servi-
cos de Acolhimento:
goo.gl/sLKgmQ

3. Orientacdes Téc-
nicas da Vigildncia
Socioassistencial:
goo.gl/KoMbLy




+

Para saber mais sobre
as criangas e suas fa-
milias no &mbito do
SUAS, acesse os se-
guintes materiais:

1. Concepcao de
convivéncia e forta-
lecimento de vincu-
los, disponivel em:
goo.gl/vcfasq

2. Fundamentos
ético-politicos e
rumos tedrico-me-
todoldgicos para
fortalecer o trabalho
social com familias
na Politica Nacional
de Assisténcia So-
cial, acessivel em:
goo.gl/zCFCq2

3. A centralidade da
familia na politica de
assisténcia social:
contribuicdes para
o debate, Disponivel
em: g0o0.9l/GZGONv

4. Plano Nacional de
Promocéao, Protecédo
e Defesa do Direito
de Criancas e Adoles-
centes a Convivéncia
Familiar e Comunita-
ria, disponivel em:
goo.gl/GBU6Mg

culturalmente ligadas ao feminino e ao &mbito doméstico, como cuidar,
acabam ganhando um lugar desprestigiado e subestimado.

Nesse contexto, o cuidado institucional é algo pouco valorizado e tem como
objetivo apenas garantir a preservacdo da integridade fisica da crianca e
substituir os cuidados maternos, vistos como ideais.

Para Montenegro (2005), no campo dos estudos da enfermagem o cuidado
é objetivo atual da politica de atencdo a crianca, mas, ao mesmo tempo,
é compreendido de modo ambiguo. O componente emocional e relacio-
nal do cuidado, para além do técnico, desafia a tendéncia automatizada
e prescritiva. A autora localiza uma dupla origem para o vocabulo cuidar:
cogitare, palavra de origem latina (pensar, imaginar), e curare (tratar de).
Assim, cuidar envolve contato, atencdo ao outro, algo do corpo, da mente
e da emocéao, de modo integrado.

Na mesma trilha, Leonardo Boff (2005) indica que o cuidado € uma atitude,
um modo de ser no mundo. Para ele, cuidado ndo implica dominacao, mas
pertencimento e convivéncia. Assim, cuidar e cuidado ndo se restringem
as acdes instrumentais do adulto para com a crianca, mas dizem respeito a
criacdo de praticas do adulto consigo mesmo, que produzem uma atmosfera
de atencdo, escuta e disponibilidade para o outro-crianca.

Sem cuidado, deixamos de ser humanos. N6s ndo temos
apenas cuidado. Nos somos cuidado.... Quando cuidamos
interagimos, procuramos conhecer o outro. Cuidar é en-
trar em sintonia com as coisas.... Construimos o mundo a
partir de lacos afetivos. Esses lacos tornam as pessoas e
as situacdes preciosas, portadoras de valor. Preocupamo-
nos com elas. Tomamos tempo para dedicarmo-nos a elas.
Sentimos responsabilidade pelo laco que cresceu entre nds
e 0s outros. A categoria cuidado recolhe todo esse modo-
de-ser. Mostra como funcionamos na condicdo de seres
humanos (Boff, 2005).

Na politica de assisténcia social (BRASIL, 2005) e nos servicos tipificados,
gue direta ou indiretamente estdo voltados para criancas, a dimensdo do
cuidado pode ser traduzida como um dos objetivos, e a oferta dos servicos e
a convivéncia sdo utilizadas como processo e método para alcanc¢a-lo. Para
gue se garanta efetividade nas acdes e servicos, estes devem ser pautados
por preceitos historicos, econdmicos, sociais e culturais que permeiam a
trajetdria do individuo/familia e estdo atrelados a perspectiva territorial,
vista acima. Assim, as caracteristicas de convivéncia que as protegem ou
as tornam mais vulneraveis criam um contexto de risco ou de protecao e,
também, de promocao da crianca como sujeito de direitos e produtora de
cultura, sem deixar de levar em consideracao as relacdes intergeracionais
gue permeiam a convivéncia.

As perspectivas aqui apresentadas nos levam a compreender o ato de cui-
dar ndo como dirigir o outro, num modelo tutelar, mas acompanhar o outro
numa perspectiva ética e dialdgica, de atencdo a si e ao outro, aos sentidos
produzidos pelo outro e com o outro na relacdo. Trata-se de, em nossa
condi¢do adulta, observar os direitos das criangas, escuta-las, considerar
a realidade de suas familias e de nos responsabilizarmos por elas.

Cuidar do outro, cuidar da crianca ndo significa saber, de antemao, o que
é correto e necessario, mas assumir um lugar de autoridade que escuta de



onde parte, o que deseja o outro-crianca, tendo em vista organizar com ela
perspectivas de vida.

Infancia e as contradi¢oes dos tempos atuais

Para finalizar este capitulo, convocamos a uma reflexao sobre os impas-
ses e contradicdes da sociedade contemporanea em relacdo a infancia. A
énfase no consumo, a experiéncia midiatica, a fugacidade e a diluicdo das
diferencas tém feito mudar o lugar social da crianca nos tempos atuais. Ou
seja, elas saem do lugar de inaptas e incompletas para o de consumidoras
e protagonistas nos meios tecnoldgicos e virtuais.

Muitas vezes, as relacdes com os adultos também se invertem: as criancas
passam a ser aquelas que sabem, que escolhem e que decidem. De fato,
ocupam um lugar dubio. Ao mesmo tempo que sdo levadas a protagonizar
escolhas e caminhos na sociedade do espetaculo e do consumo, sdo reféns
do modelo disciplinar das aprendizagens formalizadas (Campos & Souza,
2002).

Enfim, nos tempos modernos a crianca foi posta no centro das atencdes,
seja para preservar sua inocéncia ou, contraditoriamente, para coloca-la
em um lugar ativo e de autor. No que diz respeito a conquista dos seus di-
reitos e a inscricdo das politicas de protecdo, promocdo e garantia desses
direitos, podemos inferir gue ha um processo continuo de reconhecimento
do lugar social da infancia e da importancia da protecdo e do cuidado para
com esses sujeitos.

No SUAS o qgue encontramos é uma rede de servicos, programas e projetos
gue enfatizam o direito a convivéncia familiar e o fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios, visando sempre ao bem-estar das criancas e a
garantia do seu desenvolvimento integral.

Para contribuir com esta reflexdo, sugerimos a leitura da crénica “No res-
taurante”, de Carlos Drummond de Andrade.

No restaurante
Carlos Drummond de Andrade

— QUERO LASANHA.

Aquele anteprojeto de mulher — quatro anos, no maximo, desabrochando
na ultraminissaia — entrou decidida no restaurante. Nao precisava de menu,
nao precisava de mesa, ndo precisava de nada. Sabia perfeitamente o que
gueria. Queria lasanha.

O pai, que mal acabara de estacionar o carro em uma vaga de milagre,
apareceu para dirigir a operacado-jantar, que &, ou era, da competéncia dos
senhores pais.

— Meu bem, venha ca.
— Quero lasanha.
— Escute aqui, querida. Primeiro, escolhe-se a mesa.

— Nao, ja escolhi. Lasanha.




Que parada — lia-se na cara do pai. Relutante, a garotinha condescendeu
em sentar-se primeiro, e depois encomendar o prato:

— Vou querer lasanha.
— Filhinha, por que ndo pedimos camarao? Vocé gosta tanto de camarao.
— Gosto, mas quero lasanha.

— Eu sei, eu sei que vocé adora camarao. A gente pede fritada bem bacana
de camardo. Ta?

— Quero lasanha, papai. Ndo guero camarao.

— Vamos fazer uma coisa. Depois do camarao a gente traca uma lasanha.
Que tal?

— Vocé come camarao e eu como lasanha.

O garcom aproximou-se, e ela foi logo instruindo:

— Quero uma lasanha.

O pai corrigiu:

— Traga uma fritada de camarao pra dois. Caprichada.

A coisinha amuou. Entdo ndo podia querer? Queriam querer em nome dela? Por
que é proibido comer lasanha? Essas interrogacdes também se liam no seu ros-
to, pois os labios mantinham reserva. Quando o garcom voltou com os pratos
e o servico, ela atacou:

— Moco, tem lasanha?

— Perfeitamente, senhorita.

O pai, no contra-ataque:

— O senhor providenciou a fritada?

— J3, sim, doutor.

— De camardes bem grandes?

— Daqueles legais, doutor.

— Bem, entdo me vé um chinite, e pra ela... O que é que vocé quer, meu anjo?
— Uma lasanha.

— Traz um suco de laranja pra ela.

Com o chopinho e o suco de laranja, veio a famosa fritada de camarao, que,
para surpresa do restaurante inteiro, interessado no desenrolar dos acon-
tecimentos, ndo foi recusada pela senhorita. Ao contrario, papou-a, e bem.
A silenciosa manducacao atestava, ainda uma vez, no mundo, a vitdéria do
mais forte.

— Estava uma coisa, hem? — comentou o pai, com um sorriso bem alimen-
tado. — Sabado que vem, a gente repete... Combinado?

— Agora a lasanha, ndo ¢, papai?
— Eu estou satisfeito. Uns camardes tao geniais! Mas vocé vai comer mesmo?

— Eu e vocé, ta?



— Meu amor, eu...
— Tem de me acompanhar, ouviu? Pede a lasanha.

O pai baixou a cabeca, chamou o garcom, pediu. Ai, um casal, na mesa vi-
zinha, bateu palmas. O resto da sala acompanhou. O pai ndo sabia onde se
meter. A garotinha, impassivel. Se, na conjuntura, o poder jovem cambaleia,
vem ai, com forca total, o poder ultrajovem.

Extraido do livro O Poder Ultrajovem. Rio de Janeiro: José Olympio, 1972.

A lasanha solicitada pela crianca na crénica de Drummond simboliza diversos
e cotidianos desejos de qualquer crianca, em diferentes contextos sociais
em seu processo de desenvolvimento. A situacao retrata o desafio adulto
de se ndo destituir de sua autoridade e lidar com a crianca que, hoje, é vista
e tratada como sujeito de direitos. O protagonismo infantil ndo pode deixar
os adultos reféns das criancas, mas deve convida-los ao exercicio de uma
autoridade dialdgica.

Esses impasses atuais sobre a infancia tém como pano de fundo as orienta-
cdes discursivas e legais em relacdo as criancas dos séculos XX e XXI| que
avancaram no reconhecimento dos direitos infantis, apesar das condicdes
de vida das criancas ainda se mostrarem muito frageis, especialmente as
dos grupos desfavorecidos.

Conforme mencionado no Capitulo 1, o ECA assumiu o discurso da “protecao
integral a infancia” ao invés do paradigma da crianca “em situacao irregu-
lar”, adotado pelo Cédigo de Menores. No lugar da prescricdo de puni¢cdes
aos infratores ou as familias omissas, € assumido o viés do direito a todos
0s menores de 18 anos. Medidas protetivas passam a assegurar na letra da
lei novos modos de relacdo com as criancas e jovens no pais e, a partir de
entdo, sdo extintos os internatos e ha um claro movimento de desjudiciali-
zacado das questdes relativas a infancia (Brasil, 1990).

Contudo, a crescente onda de violéncia no pais no final do século XX e ini-
cio do século XXl acirrou a forca de grupos conservadores que passaram a
responsabilizar os defensores dos direitos humanos pela situacdo em vigor
e a considerar que instrumentos como o ECA estdo a favor da impunidade.

Mas as provocacdes e impasses acerca da infancia no mundo atual ndo devem
levar a que se perca o rumo da participacdo e protagonismo da crianca, que
convida o adulto a compreender o mundo de um ponto de vista singular,
surpreendendo tantas vezes o seu olhar cristalizado.
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CAPITULO 3

A crian¢ca como sujeito de
direitos: desafios para as
politicas sociais

damentais sobre a infancia e trazidas para um breve

debate a atuacdo do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS) para criancas brasileiras e a necessidade da
execucao de acdes na rede socioassistencial e intersetorial
de protecdo a esta etapa da vida.

N este capitulo sdo apresentados marcos legais fun-

Politicas para a infancia e garantia de direitos

Em 1959, foi aprovada por unanimidade pela Assembleia
Geral da Organizacdao das Nacdes Unidas a Declaracao
Universal dos Direitos da Crianca, que tem como principios:

» Igualdade, sem distin¢cdo de raca, religido ou nacionalidade.

» Direito a especial protecdo para o seu desenvolvimento
fisico, mental e social.

» Direito a um nome e a uma nacionalidade.

» Direito a alimentacdo, moradia e assisténcia médica ade-
guadas para a crianca e a mae.

» Direito a educacédo e a cuidados especiais para a crianca
fisica ou mentalmente deficiente.

» Direito ao amor e a compreensdo por parte dos pais e
da sociedade.

» Direito a educacao gratuita e ao lazer infantil.

» Direito a ser socorrido em primeiro lugar, em caso de
catastrofes.

» Direito a ser protegido contra o abandono e a exploracao
no trabalho.

» Direito a crescer dentro de um espirito de solidariedade,
compreensdo, amizade e justica entre os povos.

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo



Ainda hoje essa declaracdo continua sendo um marco regulatério e um
norte para se refletir sobre a protecdo as criancas. Sua influéncia é notada
na Constituicao Brasileira de 1988, especialmente, no artigo 227, onde se
encontram enumerados os direitos fundamentais das criancas e adolescentes:
direito a vida, a saude, a alimentacdo, a educa¢do, ao lazer, a profissio-
nalizag¢do, a cultura, a dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia
familiar e comunitaria. Esses mesmos direitos sdo apresentados no artigo
42 do Estatuto da Crianca e do Adolescente (ECA).

A Declaracdo Universal dos Direitos da Crianca acaba por se refletir no De-
creto n. 99.710/1990, que ratifica a Convencdo Internacional dos Direitos
da Crianca de 1989, e no ECA, Lei 8.069/1990, principal norteador das po-
liticas para a infancia no Brasil, em continua atualizacdo desde sua criacdo
(Brasil, 1990).

O ECA instaura a doutrina de protecao integral, que surge em oposicao
a doutrina da situacdo irregular que orientou os Cddigos de Menores.
O ECA estabelece que todas as criancas e adolescentes, sem distin¢ao,
sdo sujeitos de direitos, devendo ser encarados como prioridade absoluta.
E garante o seu direito a convivéncia familiar e comunitaria, rompendo uma
cultura secular de institucionalizacdo de criancas e adolescente pobres no
Brasil (Princeswal, 2013; Rizzini & Rizzini, 2004).

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Doutrina da prote¢do integral, adotada pelo Estatuto da Crianca e do Ado-
lescente, baseia-se em trés principios: 1) crianca e adolescente como sujeitos
de direito, deixando de ser objetos passivos para se tornarem titulares de
direitos; 2) destinatarios de absoluta prioridade; e 3) o respeito a condicao
peculiar de pessoa em desenvolvimento.

Doutrina da situagao irregular, adotada pelo Coédigo de Menores. Nela, as
criancas e adolescentes sé eram sujeitos de direitos ou mereciam consi-
deracdo judicial guando se encontravam em situacdo caracterizada como
irregular, assim definida em lei; os demais ndo eram sujeitos ao tratamento
legal.

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

A grande mudanc¢a pode ser sintetizada por atendimento voltado para os
direitos da crianca e do adolescente e exclusivamente para as suas necessi-
dades (saude, educacdo, moradia, profissionalizacdo), ao invés do enfoque
na crianca como objeto de tutela. Portanto, as necessidades ndo atendidas
constituem violacdo de direitos.

Como instrumento para garantir a efetivacdo desses direitos, o Conselho
Nacional de Direitos da Crianca e do Adolescentes (Conanda) instituciona-
lizou o Sistema de Garantia de Direitos (SGD), que, por meio da articulacdo
e integracdo das instancias publicas governamentais e da sociedade civil,
tem como competéncias

promover, defender e controlar a efetivacdo dos direitos
civis, politicos, econdmicos, sociais, culturais, coletivos e
difusos, em sua integralidade, em favor de todas as crian-
cas e adolescentes, de modo que sejam reconhecidos e
respeitados como sujeitos de direitos e pessoas em con-
dicdo peculiar de desenvolvimento; colocando-os a salvo
de ameacas e violacdes a quaisquer de seus direitos, além
de garantir a apuracao e reparacao dessas ameagas e vio-
lacdes (Brasil, 2006).




+ A politica de assisténcia social tem lugar de destaque na implementacao
a de acdes que transformaram a vida das criancas no Brasil, especialmente

daquelas em situacdo de vulnerabilidade social e risco. Todavia, como se

Veia o video A Inven- verificou anteriormente, o percurso das politicas publicas e da assisténcia
céo da Infancia, no social, no que se refere ao trabalho com a infancia, precisa ser compreendido

qual se discute o fa- e . -

to de que, no mundo de forma critica e histodrica.
contemporaneo, ser
crianca ndo significa
ter infancia. Disponi-
vel em:
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A politica publica de assisténcia social, assim como as politicas e legislacdes
voltadas para a crianca, foi gestada em meio a uma tendéncia nas politicas
sociais chamada de familismo, em que o Estado se vale da responsabilizacao
da familia para minimizar sua propria atuacdo. Assim, & importante atentar
para as abordagens sob a égide da matricialidade sociofamiliar, nas quais
nao se trata de responsabilizar a familia, mas de partir do l6cus familiar para
entender as auséncias do Estado e as desigualdades sociais geradas pelo
modo de producdo capitalista que influenciam a situacdo vivenciada pela
crianca e sua familia.
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integral da crianca, na linha do tempo a seguir sdo apresentadas algumas

-|-a Sem esgotar as normativas existentes no pais destinadas a defesa e protecao
normativas e legislacdes em vigor no Brasil nas areas da assisténcia social,

gaiba mSis sodbrio da saude e da educacdo, as quais incidem diretamente nas condi¢cdes de
istema Unico de As- . . .
sisténcia Social, sua vida das criancas brasileiras.

histdria, estrutura,
funcdes e estratégias.

Sugestdo 1 - Video

SUAS, um Direito de LINHA DO TEMPO

Todos:

ALGUMAS NORMATIVAS E LEGISLACOES SOBRE A PROTECAO INTEGRAL DE CRIANCAS

goo.gl/P54Ta4

- . 1927 | PRIMEIRO CODIGO DE MENORES - CODIGO MELLO MATTOS
Sugestdo 2 - Video

MDS / CapacitaSUAS X

Yl 1959 | DECLARACAO UNIVERSAL DOS DIREITOS DA CRIANCA
tenciats 1979 | SEGUNDO CODIGO DE MENORES

goo.gl/UnJynd

1988 | CONSTITUICAO FEDERAL DO BRASIL

Sugestdo 3 - Video

Politicas Sociais em 1989 | CONVENCAO INTERNACIONAL DOS DIREITOS DA CRIANCA
Rede: Sistema Unico
de Assisténcia Social 1990 | LEI N. 8.069 - ESTATUTO DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE (ECA)
- SUAS:
1993 | LEIN. 8.742 - LEI ORGANICA DA ASSISTENCIA SOCIAL
goo.gl/vhnQQSe
1999 DECRETO N. 3.298 - POLITICA NACIONAL PARA A INTEGRACAO DA PESSOA
PORTADORA DE DEFICIENCIA
PORTARIA N. 1.968 - NOTIFICACAO DE VIOLENCIA CONTRA CRIANCAS E
ADOLESCENTES
2001

RESOLUCAO CNE/CEB N. 2 - DISPONIBILIZACAO GRATUITA DA CADERNETA
DE SAUDE DA CRIANCA

2002 | LEI N.10.436 - LINGUA BRASILEIRA DE SINAIS

2003 | PLANO NACIONAL CONTRA O TRABALHO INFANTIL

2004 | POLITICA NACIONAL DE ASSISTENCIA SOCIAL (PNAS)

DECRETO N. 5.598 - REGULAMENTA A CONTRATACAO DE APRENDIZES (LE]

DO JOVEM APRENDIZ)
2005
PORTARIA N. 1.508/GM/MS - DISPONIBILIZACAO GRATUITA DA CADERNETA

DE SAUDE DA CRIANCA




LINHA DO TEMPO

ALGUMAS NORMATIVAS E LEGISLACOES SOBRE A PROTECAO INTEGRAL DE CRIANCAS

2006

PLANO NACIONAL DE PROMOCAO, PROTECAO E DEFESA AO DIREITO DE
CRIANCAS E ADOLESCENTES A CONVIVENCIA FAMILIAR E COMUNITARIA
(PNCFC)

2007

RESOLUCAO CONANDA N. 113 - CONSOLIDACAO DO SISTEMA DE GARANTIA
DE DIREITOS DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE (SGD)

PORTARIA INTERMINISTERIAL N. 18, DE 26 DE ABRIL DE 2007 - CRIA O PROGRA-
MA DE ACOMPANHAMENTO E MONITORAMENTO DO ACESSO E PERMANENCIA
NA ESCOLA DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA BENEFICIARIAS DO BENEFICIO
DE PRESTACAO CONTINUADA DA ASSISTENCIA SOCIAL - BPC NA ESCOLA

2008

LEI N. 11.829 - ALTERA A LEI N. 8.069/1990 (ECA) PARA APRIMORAR O COM-
BATE A PRODUCAO, VENDA E DISTRIBUICAO DE PORNOGRAFIA INFANTIL,
BEM COMO CRIMINALIZAR A AQUISICAO E A POSSE DE MATERIAL E OUTRAS
CONDUTAS RELACIONADAS A PEDOFILIA

2009

TIPIFICACAO NACIONAL DOS SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS

ORIENTACOES TECNICAS: SERVICOS DE ACOLHIMENTO PARA CRIANCAS E
ADOLESCENTES

POLITICA NACIONAL DE EDUCACAO ESPECIAL NA PERSPECTIVA DA EDU-
CACAO INCLUSIVA

LEIN.12.010 - ALTERA AS LEIS N. 8.069/1990 (ECA) E N. 8.560/1992 (REGULA A
INVESTIGACAO DE PATERNIDADE DOS FILHOS HAVIDOS FORA DO CASAMEN-
TO), REVOGA DISPOSITIVOS DA LEIN.10.406/2002 (INSTITUI O CODIGO CIVIL)
E DA CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO (DECRETO-LEIN. 5.452/1943)

2010

LEI N.12.015 - DOS CRIMES CONTRA A DIGNIDADE SEXUAL
POLITICA NACIONAL PARA A POPULACAO EM SITUAGCAO DE RUA

LINHA DE CUIDADOS PARA A ATENCAO A SAUDE DE CRIANCAS, ADOLES-
CENTES E SUAS FAMILIAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA: ORIENTACOES PARA
GESTORES E PROFISSIONAIS DE SAUDE

2011

POLITICA NACIONAL DE SAUDE PARA PESSOA COM DEFICIENCIA

METODOLOGIA PARA O CUIDADO DE CUIDADO DE CRIANCAS, ADOLESCEN-
TES E SUAS FAMILIAS EM SITUACAO DE VIOLENCIA

2013

PLANO NACIONAL DOS DIREITOS DA PESSOA COM DEFICIENCIA (PLANO
VIVER SEM LIMITE)

PLANO NACIONAL DE ENFRENTAMENTO A VIOLENCIA SEXUAL CONTRA A
CRIANCA E O ADOLESCENTE

2014

LEIN.13.010 - ALTERA A LEI N. 8.069/1990 (ECA), PARA ESTABELECER O DI-
REITO DA CRIANCA EDO ADOLESCENTE DE SEREM EDUCADOS E CUIDADOS
SEM O USO DE CASTIGOS FISICOS OU DE TRATAMENTO CRUEL OU DEGRA-
DANTE, E ALTERA A LEIN. 9.394/1996 (ESTABELECE AS DIRETRIZES E BASES
DA EDUCACAO NACIONAL)

2015

PLANO NACIONAL DE EDUCACAO (PNE)
PLANO NACIONAL DE EDUCACAO VIVA

PORTARIA N.1.130 - INSTITUI A POLITICA NACIONAL DE ATENCAO INTEGRAL
A SAUDE DA CRIANCA (PNAISC) NO AMBITO DO SUS
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LINHA DO TEMPO

ALGUMAS NORMATIVAS E LEGISLACOES SOBRE A PROTECAO INTEGRAL DE CRIANCAS

LEI N. 13.257 - DISPOE SOBRE AS POLITICAS PUBLICAS PARA A PRIMEIRA
INFANCIA, ALTERA A LEI N. 8.069/1990 (ECA), O DECRETO-LEI N. 5.452/1943
(APROVA A CONSOLIDACAO DAS LEIS DO TRABALHO) - MARCO LEGAL DA
PRIMEIRA INFANCIA

201
o1e DECRETO N. 8.869 - INSTITUI O PROGRAMA CRIANCA FELIZ

LEI'N.13.431- ESTABELECE O SISTEMA DE GARANTIA DE DIREITOS DA CRIAN-
CA E DO ADOLESCENTE VITIMA OU TESTEMUNHA DE VIOLENCIA E ALTERA
A LEI N. 8.069/1990 (ECA)

LEIN.13.509 - ALTERA A LEI N. 8.069/1990 (ECA) COM REGRAS NOVAS PARA

A DESTITUICAO DO APADRINHAMENTO AFETIVO
2017
PARAMETROS DE ESCUTA DE CRIANCAS E ADOLESCENTES EM SITUACAO

DE VIOLENCIA

ORIENTACOES TECNICAS PARA ELABORACAO DO PLANO INDIVIDUAL DE
2018 | ATENDIMENTO (PIA) DE CRIANCAS E ADOLESCENTES EM SERVICOS DE
ACOLHIMENTO

Essas e outras normativas e legislacdes atestam os avancos, até o momento,
em direcdo a garantia da integralidade da protecdo as criancas. O processo
sdcio-histérico de protecdo e cuidado das criancas vem evoluindo para maior
conscientizacdo em torno do fato de que a crianca é sujeito de direitos e
em pleno desenvolvimento fisico, emocional e social.

Mas para valorizar esses avancos de que hoje dispomos e que precisamos
lutar constantemente para manter, ndo podemos esquecer a trajetdria
histérica da politica da infancia. E importante, ainda, ressaltar que muitas
conquistas ndo repercutem na totalidade das acdes de aplicacdo das leis
e politicas porque os agentes responsaveis por sua execucdo ainda estao
aferrados a estereodtipos decorrentes da trajetdria e atuacdo das politicas
para a infancia no Brasil. Apesar do grande numero de codigos, leis, planos,
politicas, decretos, portarias e resolucdes que tém como foco a crianca,
como visto na linha do tempo acima, ainda ha muito por fazer.
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PARA PENSAR: Quais as principais atribuicdées do SUAS no trabalho
@ com criancas e suas familias?
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O atendimento de criang¢as nos servig¢os socioassistenciais do SUAS

Vimos, até o momento, que a crianca € objeto de diferentes politicas publicas.
Aqui trataremos especificamente da oferta de servicos socioassistenciais
voltados para criancas. Mas, antes disso, € importante conhecer rapidamen-
te como esses servicos sdo estruturados no &mbito da Politica Nacional de
Assisténcia Social (PNAS).

Os servicos ofertados no SUAS correspondem as atividades continuadas
gue visam a melhoria da vida da populacdo e estdo voltadas para as neces-
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sidades da populacao; sdo ordenados de acordo com os seguintes niveis:
Protecdo Social Basica e Protecdo Social Especial de Média e Alta Comple-
xidade (Brasil, 2004).

A Protecdo Social Especial é dividida em média e alta complexidade:

Aqueles servicos que oferecem
atendimentos as familias e indivi-
duos com seus direitos violados,
mas cujos vinculos familiar e comu-
nitario ndo foram rompidos. Nesse
sentido, requerem maior estrutura-
cdo técnico-operacional e atencdo
especializada e mais individuali-
zada, e, ou, de acompanhamento

Aqgueles servicos que garantem
protecdo integral - moradia, ali-
mentacédo, higienizacdo e trabalho
protegido para familias e individu-
0S que se encontram sem referén-
cia e, ou, em situacdo de ameaca,
necessitando ser retirados de seu
nucleo familiar e, ou, comunitario
(PNAS, 2004: 38).

sistematico e monitorado (PNAS,
2004: 38).

De acordo com a LOAS (1993), é papel da Protecdo Social Basica “prevenir
situacoes de vulnerabilidade e risco social por meio do desenvolvimento de
potencialidades e aquisicdes e do fortalecimento de vinculos familiares e
comunitarios” (inciso |, art. 62, incluido pela Lei n. 12.435, de 2011). Portanto,
pensar nas vulnerabilidades e riscos sociais de criancas é pensar, também,
nas situacdes que envolvem suas familias e nas condicdes culturais e so-
cioterritoriais.

Um dos eixos estruturantes da politica de assisténcia social € a matriciali-
dade sociofamiliar, respeitando o artigo 226 da Constituicdo Federal, que
afirma que a familia é a base da sociedade e, por isso, precisa de protecdo
do Estado.

Assim, a PNAS afirma:

A centralidade na familia e a superacdo da focalizacao,
no ambito da politica de assisténcia social, repousam no
pressuposto de que para a familia prevenir, proteger, pro-
mover e incluir seus membros é necessario, em primeiro
lugar, garantir condicdes de sustentabilidade para tal (Brasil,
2005: 47).

Para que tenha as condicdes basicas de acolhida, convivio, autonomia, sus-
tentabilidade e protagonismo social, a familia deve ser o foco dos beneficios,
servicos, programas e projetos da politica de assisténcia social. Assim, o
SUAS, ao trazer a concepcdo de matricialidade sociofamiliar, estabelece
gue “a familia deve ser apoiada e ter acesso a condi¢cdes para responder ao
seu papel no sustento, na guarda e na educacao de suas criancas e adoles-
centes, bem como na protecdo de seus idosos e portadores de deficiéncia”
(Brasil, 2005: 89). Isso significa que a politica de assisténcia social investe
na protecao da familia na sua integralidade.
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Matricialidade sociofamiliar: centralidade da familia como nucleo social
fundamental para a efetividade de todas as acdes e servicos da politica de
assisténcia social. A familia, segundo a PNAS, é o conjunto de pessoas unidas
por lacos consanguineos, afetivos e ou de solidariedade, cuja sobrevivéncia e
reproducao social pressupdem obrigacdes reciprocas e o compartilhamento
de renda e ou dependéncia econdmica (Brasil, 2009: 12).
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Como estabelecido na Tipificagcao Nacional dos Servicos Socioassistenciais,
alguns dos servicos tém como publico direto as criancas (Brasil, 2009).
Ainda que existam servicos especificos para determinados publicos, como
é o caso das criancas, o foco dos servigcos do SUAS esta na superacio dos
problemas pela familia e pelo individuo. Muitas vezes, essa superacao
passa muito mais pelo acesso a politicas publicas que assegurem direitos
de cidadania e menos por uma acdo mais circunscrita a proépria familia ou
ao individuo.

Quando se trata da centralidade na familia para a atuacdo dos servicos,
deve-se considerar a dimensao de territdrio, compreendida para além da
area de abrangéncia das unidades ou apenas como um espaco geografi-
co. O territdrio é, também, o lugar onde as relacdes se estabelecem, nele
sendo perceptiveis caracteristicas de convivéncia que as protegem ou as
tornam mais vulneraveis, onde se encontram estabelecidas as dimensdes
historicas, culturais e sociais que determinam o modo de ser e interagir da
crianca e sua familia.

No Quadro 1sao apresentados de forma simplificada os servicos socioassis-
tenciais que incluem criangcas como publico direto, destacando-se também
agueles indiretamente voltados para a crianca de maneira, como 0s que
atendem a familia ou a situagcdes que, vivenciadas por alguma pessoa da
familia, podem ocasionar a inclusdo da crian¢a no servico.

Quadro 1 - A crianca como publico dos servicos socioassistenciais

1. Servico de Prote¢do e Atendimento Integral a Familia (PAIF)

Usuadrios: Familias em situacao de vulnerabilidade social decorrente da pobreza, do

precario ou nulo acesso aos servigos publicos, da fragilizagdo de vinculos de pertencimento

e sociabilidade e/ou qualquer outra situacdo de vulnerabilidade e risco social residentes nos
Publico indireto territérios de abrangéncia dos CRAS.

2. Servico de C ivéncia e For { de Vi
Usuarios: , adolescentes de 15
Publico direto a 17 anos, jovens de 18 a 29 anos, adultos de 30 a 59 anos e pessoas idosas.

:
g

3. Servico de Protegdo Social Basica no Domicilio para Pessoas com Deficiéncia e Idosas
L . Usuadrios: Pessoas com deficiéncia e/ou pessoas idosas que vivenciam situacdo de vulnerabilidade
Sg?allggrsil(l;%to social pela fragilizagdo de vinculos familiares e sociais e/ou pela auséncia de acesso a possibilidades
no domicilio de insercdo, habilitacdo social e comunitaria.
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1. Servic¢o de Prote¢do e Atendi pecializado a Familias e Individuos (PAEFI)

Usuarios: Familias e individuos que vivenciam violagdes de direitos por ocorréncia de violéncia
fisica, psicolégica e negligéncia; violéncia sexual, abuso e/ou exploragdo sexual; afastamento do
convivio familiar devido a aplicagdo de medida socioeducativa ou medida de protec¢do; trafico de
pessoas; situagdo de rua e mendicancia; abandono; vivéncia de trabalho infantil; discriminagdo em
decorréncia da orientagdo sexual e/ou raga/etnia; outras formas de violacao de direitos decorrentes
de discriminacdes/submissdes a situacdes que provocam danos e agravos a sua condicdo de vida e
os impedem de usufruir autonomia e bem-estar; descumprimento de condicionalidades do PBF e do

Publico indireto PETI em decorréncia de violagcdo de direitos.

2. Servico Esp do em Abord Social

Usuadrios: , adolescentes, jovens, adultos, idosos e familias que utilizam espacos publicos
Publico direto como forma de moradia e/ou sobrevivéncia.

3. Servigo de pr ¢do social a adol em cumpri de did ioed iva de

‘ Liberdade Assistida (LA) e de Prestagdo de Servigos Comunitarios (PSC)
3 Usuarios: Adolescentes de 12 a 18 anos incompletos, ou jovens de 18 a 21 anos, em cumprimento
de medida socioeducativa de LA e de PSC, aplicada pela Justica da Infancia e da Juventude ou,
Nao é publico na auséncia desta, pela Vara Civil correspondente e suas familias.

Publico direto

para servico 4. Servigo de Pr ¢do Social Especial para P com Deficiéncia, Idosas e suas Familias
no domicilio Usuarios: Pessoas com deficiéncia e idosas com dependéncia, seus cuidadores e familiares.

5. Servigo ializado para em Situagdo de Rua

Usuarios: Jovens, adultos, idosos e familias que utilizam as ruas como espa¢o de moradia e/ou
Publico indireto sobrevivéncia.

omplexidade

1. Servigo de A
Usuarios: e adolescentes; adultos e familias; mulheres em situagcéo de violéncia; jovens
Publico direto e adultos com deficiéncia; idosos.

2. Servigo de Acolhimento em Replblicas

Usuarios: Destinada, prioritariamente, a jovens entre 18 e 21 anos apds desligamento de servicos

N&o é publico de acolhimento para criancas e adolescentes ou em outra situacdo que demande este servico.

3. Servico de Acolhimento em Familia Acolhedora

Usuarios: e adolescentes, inclusive aqueles com deficiéncia, aos quais foi aplicada medida

de protegdo, por motivo de abandono ou violagdo de direitos, cujas familias ou responsaveis
Publico direto encontrem-se temporariamente impossibilitados de cumprir sua funcado de cuidado e protecao.

4. Servigo de pr: do em sit oes de calamidad

Usuarios: Atingidos por situacdes de emergéncia e calamidade publica (incéndios, desabamentos,

deslizamentos, alagamentos, dentre outras) que tiveram perdas parciais ou totais de moradia,
objetos ou utensilios pessoais, e se encontram temporaria ou definitivamente desabrigados;
Publico indireto removidos de areas consideradas de risco, por preven¢do ou determinagcdo do Poder Judiciario.

Antes de apresentarmos 0s servicos socioassistenciais que possuem a criang¢a
como publico direto, faremos uma breve apresentacdo dos dois principais
equipamentos da politica de assisténcia social, uma vez que muitos servi-
cos sdo realizados nessas estruturas: o Centro de Referéncia da Assisténcia
Social (CRAS) e o Centro de Referéncia Especializado da Assisténcia Social
(CREAS), das protecdes sociais basica e especial, respectivamente.

De acordo com a PNAS, os servicos de protecao social basica
serdo executados de forma direta nos Centros de Referéncia
da Assisténcia Social (CRAS) e em outras unidades basicas
e publicas de assisténcia social, bem como de forma indireta
nas entidades e organizacdes de assisténcia social da area de
abrangéncia dos CRAS. Sendo assim, o CRAS é uma unidade
CRAS publica estatal de base territorial, localizado em &reas de vul-
nerabilidade social e que executa servicos de protecao social
basica, organiza e coordena a rede de servicos socioassisten-
ciais locais da politica de assisténcia social (Brasil, 2004: 35).

» De acordo com o Censo SUAS 2016, o Brasil possuia 8.292
unidades.

Sugestdo de video:
Sintese da Tipificacdo
de Servicos Socioas-
sistenciais - Capaci-
taSUAS.

Disponivel em:

goo.gl/4Si2EB




Sugestdo de video:
Servicos de Protecdo
Bdsica e Convivéncia
sdo oferecidos pelo
CRAS.

Disponivel em:

goo.gl/cvBnpo
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E uma unidade publica estatal, de abrangéncia municipal ou
regional, referéncia para a oferta de trabalho social a familias e
individuos em situacdo de risco pessoal e social, por violacao

CREAS de direitos, gue demandam intervencdes especializadas no
ambito do SUAS (Brasil, 2011: 8).

» De acordo com o Censo SUAS 2016, o Brasil possuia 2.577
unidades.
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Vulnerabilidade e risco sdo coisas distintas!

Vulnerabilidade: se constitui em situagcdes ou, ainda, em identidades que
podem levar a exclusdo social dos sujeitos. Essas situacdes se originam
no processo de producao e reproducdo de desigualdades sociais, nos
processos discriminatorios, segregacionais engendrados nas construcdes
socio-histdricas que privilegiam alguns pertencimentos em relacdo a outros
(Brasil, 2014: 11)

Risco: a operacionalizacdo do conceito visa a identificar a probabilidade ou a
iminéncia de um evento acontecer e, consequentemente, esta articulado com
a disposicdo ou capacidade de antecipar-se para preveni-lo, ou de organizar-
se para minorar seus efeitos, quando ndo é possivel evitar sua ocorréncia.
Sendo assim, a aplicacdo do conceito de risco estad necessariamente asso-
ciada a predefinicdo de um evento (ou de um certo conjunto de eventos)
(...). Com base na PNAS é possivel definir que se constituem situacdes de
riscos a incidéncia, ou a probabilidade de ocorréncia, dos seguintes eventos:
a) situacdes de violéncia intrafamiliar; negligéncia; maus-tratos; violéncia,
abuso ou exploracdo sexual; trabalho infantil; discriminacdo por género,
etnia ou qualquer outra condi¢cdo ou identidade; b) situacdes que denotam
a fragilizacdo ou rompimento de vinculos familiares ou comunitarios, tais
como: vivéncia em situacao de rua; afastamento de criancas e adolescentes
do convivio familiar em decorréncia de medidas protetivas; atos infracionais
de adolescentes com consequente aplicacdo de medidas socioeducativas;
privacao do convivio familiar ou comunitario de idosos, criancas ou pessoas
com deficiéncia em instituicdes de acolhimento; qualgquer outra privacao
do convivio comunitario vivenciada por pessoas dependentes (criancgas,
idosos, pessoas com deficiéncia), ainda que residindo com a propria familia
(Brasil, 2014: 11).
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A crianc¢a nos servig¢os socioassistenciais

Antes de qualquer coisa, é fundamental, para qualguer servico socioassis-
tencial, considerar e respeitar as especificidades e diversidades que podem
estar presentes no acompanhamento de criancas. No documento Orienta-
coes Técnicas para Elaboracdo do Plano Individual de Atendimento (PIA)
de Criancas e Adolescentes em Servicos de Acolhimento (Brasil, 2018) sdo
abordadas algumas das particularidades que devem ser consideradas no
trabalho com criancas e adolescentes em servico de acolhimento:
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Pertencimento
a povos e
comunidades
tradicionais

“pode exigir adaptacdo das metodologias e previsdo de acdes espe-
cificas com suporte e envolvimento no PIA de 6rgados, profissionais
de referéncia na tematica e, até mesmo, de representantes dos
respectivos povos e etnias, guando for o caso. Recomenda-se, des-
se modo, que o servico recorra a estratégia definida localmente e
acione, imediatamente, érgdos e/ou pessoas com dominio na cultura
e especificidades do respectivo povo de modo a contribuirem para
a adequada abordagem destas situacdes, conforme dispde o art. 32
da Resolucdo Conanda n. 181/2016” (p. 18).

Estagio do
desenvolvimento

“exige metodologias de trabalho e acdes que contemplem as espe-
cificidades para a protecdo ao desenvolvimento e participacdo no
PIA”. Isso porque as demandas e metodologias para o cuidado de
uma crianca na primeira infancia, por exemplo, sdo bastante distintas
daquelas de um adolescente (p. 18).

Criangas e
adolescentes
LGBT

“no caso das diversidades em relacdo a orientacdo sexual e a iden-
tidade de género, o PIA devera contemplar o desenvolvimento de
atividades e acdes que levem em consideracdo este aspecto da
formacao identitaria das criancas e adolescentes, preservando o
livre desenvolvimento de desejos, de identificacdes de género e de
corporeidade. O atendimento de pessoas LGBT implica, necessaria-
mente, o respeito ao uso dos nomes com 0s quais estas criancas e
adolescentes se identificam, com atencao para o uso do nome social.
No caso de pessoas transgénero, as vestimentas de sua preferéncia
e as expressdes de afeto entre pessoas do mesmo sexo precisam ser
respeitadas. O PIA devera prever acdes que visem dirimir o precon-
ceito institucional que ocorre tanto por parte dos agentes publicos
quanto pelos usudrios que estao utilizando espacos e instituicdes
publicas” (p. 19).

Presen¢a de defi-
ciéncia, dificulda-
des ou disturbios
de aprendizagem,
transtorno men-
tal, uso abusivo
de &alcool e/ou
outras drogas ou
necessidades es-
pecificas de satide

“exigem acdes especificas no PIA para contemplar a atencdo a es-
tas especificidades, abrangendo desde adequacdes na organizacao
da rotina do préprio servico de acolhimento até a articulacdo em
rede para o atendimento das demandas da crianca/adolescente
e a protecdo ao seu desenvolvimento. Nesse sentido, o PIA pode
contemplar o uso de metodologias e técnicas de acessibilidade no
servico, considerando as necessidades cognitivas, de compreenséo,
comunicacédo, integracédo social, visao, audi¢cao, locomocao e deslo-
camento das criancas e adolescentes com deficiéncia, conforme o
caso. E importante verificar, ainda, se a falta de orientacdo e apoio
e de oferta de servicos adequados foi relevante para a fragilizacado
da familia de origem na sua capacidade de cuidar e proteger o(a)
filho(a), resultando no acolhimento institucional ou familiar. Nesses
casos, é importante que o PIA contemple agcdes voltadas para o for-
talecimento da capacidade protetiva da familia, por meio da oferta de
orientacdo especifica e insercdo em servicos (do SUAS e das demais
politicas publicas) que possam apoid-la no cuidado e protecdo da
crianca ou adolescente que possua tais condi¢cdes” (p. 19).

Criang¢as em
situacdo de rua

“a Resolucdo Conjunta Conanda/CNAS n. 01/2016 destaca, dentre
outros aspectos, a necessidade de estratégias e processos diferen-
ciados de atendimento e cuidados as criancas e aos adolescentes
em situacdo de rua nos servicos de acolhimento. Nesse sentido,
recomenda-se que as localidades onde se observe esta demanda
discutam o documento visando realizar as adaptacdes necessarias
as especificidades deste publico, observadas a resolucéo ja mencio-
nada, a Resolucdo Conanda n. 1/2017 e, no que couber, a Resolucdo
Conanda n.187/2017. Essas adaptacdes podem envolver, por exemplo,
fluxos e procedimentos diferenciados para o acolhimento, a equipe
interprofissional da Justica da Infancia e da Juventude, Ministério Pu-
blico, Conselho Tutelar, CREAS, Servico Especializado de Abordagem
Social, além de outros atores que se mostrarem relevantes” (p. 20).




Destacamos abaixo algumas publicacdes que, embora ndo direcionadas
exclusivamente ao publico infantil, apontam para a necessidade de atencéo
a diversidade no ambito dos servicos socioassistenciais:

» SUAS sem racismo, s. d.

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Fol-
ders/Folder_SUAS_.pdf

» SUAS sem transfobia, s. d.

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Fol-
ders/Suas_Sem_Transfobia.pdf

» Garantia da utilizacdo do nome social para pessoas travestis e transexu-
ais, s. d.

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Fol-
ders/cartilha_nome_social.pdf

» Guia de Politicas Sociais Quilombolas. servicos e beneficios do Ministério
do Desenvolvimento Social e Combate a Fome, 2009

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Guia/
Guia_de_Politicas_Sociais_Quilombolas.pdf

» O papel da assisténcia social no atendimento aos migrantes, 2016

http://www.mds.gov.br/webarquivos/publicacao/assistencia_social/Guia/
guia_migrantes.pdf

Os servigcos socioassistenciais que tém as crian¢as como ptblico direto s3o:

» o Servic¢o de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), que se
destaca na Protecdo Social Basica, desenvolvendo acdes complementares
ao trabalho social realizados com as familias no PAIF, com o objetivo de
prevenir a ocorréncia de situacdes de risco social. E um servico realizado em
grupos, organizados a partir de percursos, de modo a garantir aquisicdes
progressivas aos seus usuarios, de acordo com seu ciclo de vida, a fim de
complementar o trabalho social com familias e prevenir a ocorréncia de
situacdes de risco social. Amplia trocas culturais e vivéncias (individuais
ou coletivas), desenvolve o sentimento de identidade e pertencimento,
fortalece vinculos familiares, incentiva a socializacdo, garante a convivéncia
comunitaria. Seu foco é preventivo e proativo.



Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV)

Constitui-se como espaco para desenvolvimento de atividades para
criancas, familiares e comunidade, com o objetivo de fortalecer os
vinculos e prevenir situacdes de exclusdo social e de risco, especial-
mente a violéncia doméstica e o trabalho infantil. Além disso, deve
possibilitar meios para que as familias expressem demandas e dificul-
dades, compartilhnem solucdes encontradas, de modo a construirem,
em conjunto, solucdes e alternativas para as suas necessidades e os
seus problemas.

Criangas de
até 6 anos

Constitui-se como espaco de convivéncia, formacao para a participa-
cdo e cidadania, desenvolvimento do protagonismo e da autonomia
por meio de interesses, demandas e potencialidades. Além disso,
as atividades desenvolvidas devem contribuir para ressignificar
vivéncias de isolamento, violacdes de direitos, desenvolvimento de
sociabilidades e prevencao de situacdes de risco social.

Criangas e
adolescentes
de 6 a 15 anos

Para criancas de até 6 anos, o objetivo desse servico é fortalecer os vinculos
e prevenir situacdes de risco e exclusdo social, violéncia doméstica, trabalho
infantil. E para criancas e adolescentes de 6 a 15 anos, o trabalho tem como
foco a construcao de espacos de convivéncia, formacdo para a participacao
e a cidadania, o desenvolvimento do protagonismo e a autonomia.

Como se pode constatar, esse servico atende de forma ampliada a faixa
etaria. O Censo SUAS 2016 mostrou que das 8.292 unidades de CRAS
existentes no Brasil, 55,4% ofertavam o SCFV para criancas de O a 6 anos
(3.998 unidades) e 88,6% o ofertavam para criancas e adolescentes de 7 a
14 anos (6.392 unidades).

Os dados do Registro Mensal de Atendimento® (RMA) mostram que a mé-
dia de criancas brasileiras de até 6 anos acompanhadas pelo SCFV no ano
de 2016 foi de 14,3; ja na faixa etaria de 7 a 14 anos, a média chegou a 74,8
acompanhamentos realizados pelos SCFV nos CRAS, mostrando atendimento
mais ampliado para as criancas acima de 7 anos e adolescentes.

» O Servico de Protec¢do Social Basica no Domicilio para Pessoas com
Deficiéncia e Idosas, que tem o objetivo de prevenir agravos que possam
provocar o rompimento de vinculos comunitarios e sociais, bem como ga-
rantir direitos, o desenvolvimento de mecanismos para a inclusdo social,
a equiparacdo de oportunidades e a participacao e o desenvolvimento da
autonomia das pessoas com deficiéncia e pessoas idosas, a partir de suas
necessidades e potencialidades individuais e sociais, prevenindo situacdes

de risco, a exclusdo e o isolamento.

» O Servic¢co Especializado em Abordagem Social, na Protecdo Social Es-
pecial de Média Complexidade, assegura o trabalho social de abordagem e
busca ativa que identifique a incidéncia de trabalho infantil, exploracdo sexual
de criancas e adolescentes, situacao de rua e outras situacdes no territoério
ao mesmo tempo que busca a resolucdo de necessidades imediatas e pro-
move a insercao na rede de servicos socioassistenciais e de outras politicas

¢ O RMA ¢ um sistema no qual sdo registradas mensalmente as informacdes relativas aos servigcos ofertados e ao volume de atendimentos
nos CRAS, CREAS e Centros POP com o objetivo de uniformizar essas informacdes e, entdo, gerar dados qualificados que contribuam
para o desenvolvimento do SUAS.

+

Para saber mais sobre
atuacao do SCFV, su-
gerimos a leitura do
Caderno de Orienta-
coes: Servico de Pro-
tecdo e Atendimento
Integral a Familia e
Servigo de Convivén-
cia e Fortalecimento
de Vinculos:

goo.gl/nEDA85




publicas em prol da garantia de direitos. Do total de CREAS identificados
no Censo SUAS 2016 (2.521), 60,9% afirmam possuir esse servico.

» O Servigco de Prote¢dao Social Especial para Pessoas com Deficiéncia,
Idosas e suas Familias, também na Protecdo Social Especial de Média Com-
plexidade, oferta atendimento especializado para familias com pessoas com
deficiéncia e idosos com algum grau de dependéncia ou que tiveram suas
limitacdes agravadas por violacdes de direitos.

Exemplo de violagao de direitos

Exploracao Alto grau

de imagem de estresse Desvalorizacdo
do cuidador da potencialidade

ou capacidade

da pessoa
Isolamento Atitudes
discriminatdrias na
familia
Confinamento

Falta de cuidados Quaisquer outras

adequados pelo gue agravem a

_ cuidador dependéncia ou
Atitudes comprometam o
preconceituosas na desenvolvimento

familia da autonomia

» Servico de Acolhimento Institucional para Criangas e Adolescentes: ser-
vico da Protecdo Social de Alta Complexidade que pode ser desenvolvido
nas modalidades Abrigo Institucional, destinado ao atendimento de até 20
criancas e/ou adolescentes em unidade semelhante a uma residéncia, ou
Casa-Lar, que propicia o “atendimento em unidade residencial onde uma
pessoa ou casal trabalha como educador/cuidador residente, prestando
cuidados para um grupo de até 10 criancas e/ou adolescentes” (Tipificacdo
Nacional dos Servicos Socioassistenciais, 2009: 32).

A inclusdo de criancas nos servig¢os de acolhimento institucional ocorre
mediante aplicacdao de medida protetiva (art. 98 do ECA, 1990) pelo Poder
Judicidrio em razao de situacdes de risco pessoal e social quando as fami-
lias ou responsaveis se encontram impossibilitados, temporariamente, de
cumprir sua funcdo de cuidado e protecdo. O acolhimento deve respeitar
o principio da provisoriedade e da excepcionalidade da medida protetiva
(Brasil, 2009).

O Censo SUAS 2016 registrou, no pais, 5.781 unidades de acolhimento ins-
titucional. Desse total, 2.998 eram destinadas a criancas e adolescentes,
sendo 0,6% exclusivamente para criancas e adolescentes com deficiéncia.
A época do Censo SUAS 2016, havia 18.246 criancas e 14.561 adolescentes,
totalizando 32.807 criancas ou adolescentes em instituicdes de acolhimento.
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> Servi¢o de Acolhimento em Familia Acolhedora: servico da Protecéo
Social Especial de Alta Complexidade que organiza o acolhimento de crian-
cas e adolescentes afastados do convivio familiar por medida protetiva
de acolhimento, em residéncias de familias acolhedoras previamente ca-
dastradas. Garante a atencédo individual e convivéncia comunitaria (Brasil,
2009). De acordo com as Orientacbes Técnicas. servicos de acolhimento
para criancas e adolescentes, apesar de abranger pessoas até 18 anos de
idade, este servico é dirigido, em especial, para aquelas com possibilidade
de reintegracdo familiar (familia de origem ampliada ou extensa) ou para
criancas peqguenas, de até 3 anos de idade (Brasil, 2009). Em 2016 existiam
no Brasil 167 servicos de acolhimento em familia acolhedora, com 1.107
criancas/adolescentes acolhidos (Censo SUAS 2016).
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PARA PENSAR: Que acodes seu servico pode desenvolver com vistas
a protecdo das criancas e familias que se encontram em situacao de
vulnerabilidade visando ao seu crescimento e desenvolvimento como
sujeito de direitos e produtor de cultura?

A rede socioassistencial ¢ “o conjunto integrado da oferta de servicos,
programas, projetos e beneficios de assisténcia social mediante articulagcao
entre todas as unidades de provisdo do SUAS”. Abrange as redes governa-
mental e ndo governamental (NOB/SUAS, art. 9).

A rede intersetorial ¢ o conjunto de servicos do territério com os quais os
servicos da rede socioassistencial precisa interagir para atuar, ampliando a
perspectiva do cuidado e visando a atender a complexidade das demandas
de cada caso. E formada pelos profissionais ligados as diferentes politicas
setoriais, tais como saulde, educacao, seguranca alimentar, habitacdo, cul-
tura, direitos humanos, entre outras.
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O importante papel da articulagdo entre as redes socioassistencial e in-
tersetorial

Ao longo do capitulo observamos que a regulamentacdo dos dispositivos
constitucionais relativos a infancia estabeleceu nova concepcédo, organiza-
cdo e gestdo das politicas de protecdo e atencao a este grupo de forma a
garantir a protecao integral das criancas.

Para qualguer um dos servicos socioassistenciais que atendem criancas
e suas familias é essencial termos em mente o significado do principio da
incompletude institucional, que reafirma a necessidade da articulacdo entre
um servico com os demais servicos socioassistenciais ou de outras politi-
cas publicas (intersetoriais). Ou seja, o servico ndo pode e ndo consegue
trabalhar sozinho.
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O principio da incompletude institucional “revela a |6gica presente no Es-
tatuto da Crianca e do Adolescente quanto a concepcdo de um conjunto
articulado de acdes governamentais e ndo governamentais para a organi-
zacao das politicas de atencédo a infancia e juventude” (Sposato, 2004: 33).
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De acordo com o ECA, art. 86, sdo linhas de acdo da politica de atendimento
de criancas e adolescentes:

| - politicas sociais basicas;

Il - servigos, programas, projetos e beneficios de assistén-
cia social de garantia de protecédo social e de prevencao
e reducdo de violacdo de direitos, seus agravamentos ou
reincidéncias;

Il - servicos especiais de prevencao e atendimento médi-
co e psicossocial as vitimas de negligéncia, maus-tratos,
exploracéao, abuso, crueldade e opressao;

IV - servico de identificacdo e localizacdo de pais, respon-
savel, criancas e adolescentes desaparecidos;

V - protecéo juridico-social por entidades de defesa dos
direitos da crianca e do adolescente;

VI - politicas e programas destinados a prevenir ou abreviar
o periodo de afastamento do convivio familiar e a garan-
tir o efetivo exercicio do direito a convivéncia familiar de
criancas e adolescentes;

VII - campanhas de estimulo ao acolhimento sob a forma de
guarda de criancas e adolescentes afastados do convivio
familiar e a adoc¢do, especificamente inter-racial, de criancas
maiores ou de adolescentes, com necessidades especificas
de saude ou com deficiéncias e de grupos de irmaos.

Como podemos observar, a protecao integral de criancas e adolescentes sé
é possivel mediante a integracado de diferentes politicas publicas.

4 ?
O que é rede?

E um conjunto de “relacdes relativamente estaveis, de natureza ndo hierar-
quica e independente, entre uma variedade de atores que compartilham
objetivos comuns e somam recursos para perseguir o interesse comparti-
Ihado, admitindo que a cooperacdo € a melhor maneira de alcancar esses
objetivos” (Borzel 1997 apud Fleury & Ouverney, 2002: 4).
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No ambito do SUAS, o termo se refere a duas redes distintas: a rede socioas-
sistencial, formada por servicos, programas e beneficios dentro do proprio
SUAS, e a rede intersetorial, formada por servicos, programas e beneficios
de outras politicas publicas.

A rede socioassistencial € composta por todos os servicos das protecdes
sociais basica e especial, incluindo os servicos socioassistenciais voltados
para todas as pessoas da familia, caso necessario.

Na figura a seguir estdo as principais redes intersetoriais com os quais os
servicos socioassistenciais se articulam.
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EDUCACAO

ASSISTENCIA
SOCIAL

SISTEMA
DE GARANTIA
DE DIREITOS

OUTRAS

Saude

» Unidades Basicas de Saude (UBS): sdo a principal porta de entrada e
centro de comunicacdo com toda a Rede de Atencdo a Saude. Desempe-
nham papel central na garantia a populacdo de acesso a uma atencdo de
qualidade a saude. Entre as acdes estdo: pré-natal, vacinacdo, promocao
de aleitamento materno, promocao de alimentacdo saudavel e consultas
médicas. As UBSs contam com profissionais da Estratégia de Saude da
Familia e do Nucleo de Apoio a Saude da Familia.

» Servicos de atencao de média complexidade: incluem o cuidado ambula-
torial de especialidades médicas, odontoldgicas, procedimentos ortopédicos,
fisioterapias, terapias especializadas e exames diagnosticos. Incluem-se ainda
os Centros de Atencao Psicossocial (CAPS), que realizam prioritariamente
atendimento as pessoas com sofrimento ou transtornos mentais graves e
persistentes, incluindo aquelas com necessidades decorrentes do uso de
alcool e outras drogas, ou outras situacdes clinicas que impossibilitem es-
tabelecer lacos sociais e realizar projetos de vida.

» Servicos de atencdo de alta complexidade: servicos de alto custo e alta
tecnologia, tais como cirurgias, tratamento oncoldgico, tratamento renal
crénico, entre outros realizados em hospitais e servicos especializados.

Educacio

» Educacédo Infantil (creche e pré-escola): tem como finalidade o desen-
volvimento integral da crianca de até 6 anos de idade, em seus aspectos
fisico, psicoldgico, intelectual e social, complementando a acdo da familia e
da comunidade (Brasil, 1996). A educacao infantil € um direito de todas as
criancas, sem requisito de selecdo. Entretanto, considerando a forte deman-
da por atendimento, hd municipios que organizaram critérios de prioridade.
A matricula da crianca na Educacao Infantil é obrigatdria a partir dos 4
anos de idade. Devera ser assegurada a vaga, em carater compulsorio, para
crianca com deficiéncia (Lei 7.853, de 24/10/89).




» Ensino Fundamental: tem carater obrigatdrio para criancas entre 6 e 14
anos. Neste nivel de educacdo existem nove séries. A cobertura no pais é
bastante alta, entretanto os problemas da distorcdo série-idade e da qua-
lidade do ensino sdo preocupantes.

Sistema de Garantia de Direitos (SGD)

O SGD ancora-se na interacdo interdependente de um conjunto de atores,
instrumentos e espacos institucionais (formais e informais) que tém seus
papéis e atribuicdes entrelacados e sé ganham efetividade se conduzidos
de maneira integrada e articulada (Aquino, 2004).

De acordo com o art. 1° da Resolucdo Conanda n. 113/2006, além de se
estruturar na articulacao e integracdo das instancias acima mencionadas,
0 SGD se constitui na aplicacdo de instrumentos normativos e no funciona-
mento dos mecanismos de promocao, defesa e controle para a efetivacao
dos direitos humanos dessa parte da populacdo em todos os niveis - federal,
estadual, distrital e municipal.

Além disso, cabe ao SGD a promocao, defesa e controle da efetivacdo dos
direitos (coletivos e difusos) civis, politicos, econdmicos, sociais, culturais,
em sua integralidade, considerando a situacao peculiar de desenvolvimento
dessa populacado, além de realizar acdes que resguardem criancas e ado-
lescentes de ameacas e violacdes de seus direitos, garantindo a apuracao
e reparacao desses agravos.

A garantia de direitos, entdo, pressupde a atuacdo complementar e de re-
forco mutuo em trés eixos fundamentais:

A promog¢ao dos direitos instituidos, formado por todos os
6rgaos e servicos governamentais e ndo governamentais
gue atuam na ampliacdo e aperfeicoamento da qualidade
dos direitos legalmente previstos. Aqui estdo atores variados
das areas de educacao, saude, assisténcia social, seguranca
alimentar, cultura, esporte etc.; além dos conselhos pari-
tarios de deliberacdo sobre as diretrizes dessas politicas,
os conselhos de Direitos da Crianca e do Adolescente e as
entidades publicas e privadas de prestacao de servicos.

A defesa em resposta a violagdo, que articula as normas,
acoes e instituicdes que se prestam a assegurar o cumpri-
mento e a exigibilidade dos direitos instituidos, permitindo
a responsabilizacdo (judicial, administrativa e social) dos
ofensores, do poder publico ou da proépria sociedade pela
inobservancia desses direitos ou por sua violacdo. Congrega
o Judicidrio, o Ministério Publico, as secretarias de Justica,
os Conselhos Tutelares e os 6érgaos de defesa da cidadania.

O controle social na implementacdo das acdes que visam
a realiza-los. Voltado para a afericdo continua do efetivo
respeito, por parte do poder publico e dos setores da so-
ciedade que prestam servicos de atendimento a criancas
e adolescentes, aos preceitos legalmente instituidos. Aqui
estdo reunidos os setores organizados da sociedade civil
representados nos féruns de direitos e outras instancias
nao governamentais, bem como nos proprios conselhos
de direitos e de politicas setoriais.



Desse modo, o SGD , assim como as outras redes que interagem com os
servicos socioassistenciais, precisa trabalhar de forma integrada e em rede.
Destacamos a seguir alguns componentes do SGD fundamentais para o
atendimento das criancas.

Sistema de Justica

E composto pelo Poder Judiciario, pelo Ministério Publico e pela Defensoria
Publica.

O Ministério Publico, conforme a Lei n. 8.625/1993, é uma instituicdo per-
manente e essencial a funcdo jurisdicional do Estado, cabendo-lhe a defesa
da ordem juridica, do regime democratico e dos interesses sociais e indi-
viduais indisponiveis. O ECA regulamenta as funcdes do Ministério Publico
guando de sua atuacdo na esfera dos direitos de criancas e adolescente e
estabelece outras competéncias, o que evidencia o importante papel deste
6rgao no SGD. De acordo com o ECA, cabe ao Ministério Publico, conforme
consta no art. 201:

Il - promover e acompanhar os procedimentos relativos as infracdes
atribuidas a adolescentes;

Il - promover e acompanhar as acdes de alimentos e os procedimentos
de suspensao e destituicdo do poder familiar, nomeacdo e remocéao de
tutores, curadores e guardides, bem como oficiar em todos os demais
procedimentos da competéncia da Justica da Infancia e da Juventude;

(.

VIII - zelar pelo efetivo respeito aos direitos e garantias legais assegu-
rados as criancas e adolescentes, promovendo as medidas judiciais e
extrajudiciais cabiveis;

(...)

Xl - inspecionar as entidades publicas e particulares de atendimento e
0s programas de que se trata esta Lei, adotando de pronto as medidas
administrativas ou judiciais necessarias a remocao de irregularidades
porventura verificadas;

A Defensoria Publica é uma instituicdo essencial a funcao jurisdicional do
Estado, incumbindo-lhe a orientacdo juridica e a defesa, em todos os graus,
dos necessitados, atribuicdo definida no art. 52, inciso LXXIV, da Constituicdo
Federal, que obriga o Estado a garantir assisténcia juridica integral e gratuita
a populacdo que nado disponha de condicdes econdmicas para obter, por
conta propria, defesa em processos judiciais.

Suas funcdes estdo elencadas na Lei Complementar n. 132/2009:

X - promover a mais ampla defesa dos direitos fundamentais dos
necessitados, abrangendo seus direitos individuais, coletivos, sociais,
econdmicos, culturais e ambientais, sendo admissiveis todas as espécies
de acdes capazes de propiciar sua adequada e efetiva tutela;

X| - exercer a defesa dos interesses individuais e coletivos da crianca
e do adolescente, do idoso, da pessoa portadora de necessidades es-
peciais, da mulher vitima de violéncia doméstica e familiar e de outros
grupos sociais vulnerdveis que merecam protecao especial do Estado;

(...)




XVIII - atuar na preservacao e reparacao dos direitos de pessoas vitimas
de tortura, abusos sexuais, discriminacdo ou qualquer outra forma de
opressao ou violéncia, propiciando o acompanhamento e o atendimento
interdisciplinar das vitimas.

Conselho Tutelar

O Conselho Tutelar (CT) é um o6rgao representativo municipal responsavel
pela defesa e garantia dos direitos fundamentais para a infancia e a ado-
lescéncia e principal conhecedor da realidade de sua comunidade. No ECA,
o CT é definido como “érgao permanente e autdbnomo, ndo jurisdicional,
encarregado pela sociedade de zelar pelo cumprimento dos direitos da
crianca e do adolescente” (art. 131). Por sua inquestionavel importancia na
protecdo, defesa e garantia dos direitos das criancas e adolescentes, o ECA
obriga cada municipio a ter, no minimo, um CT. O Conanda, por meio da
Resolucdo n. 75/2001 e respeitando as orientacdes do ECA, afirma que o CT
deve ser criado, instalado e mantido em funcionamento independentemente
do numero de habitantes do municipio.

O CT funciona como um guardido, ao observar, receber e encaminhar os
casos de violacdo de direitos que podem vir a ocorrer com criancas e ado-
lescentes. Entre suas atribuicdes estdo: atender criancas e adolescentes nas
medidas de protecdo; atender e aconselhar pais ou responsaveis; requisitar
servicos publicos nas areas de saude, educacéo, servico social, previdéncia,
trabalho e seguranca; representar junto a autoridade judicidria nos casos de
descumprimento injustificado de suas deliberacdes; encaminhar ao Ministério
Publico noticia de fato que constitua infracdo administrativa ou penal contra
os direitos da crianca e do adolescente (ECA, art. 136, 1990).

Ainda conforme o ECA cabe ao CT, quando necessario, aplicar medidas de
protecdo a crianca ou ao adolescente, sejam elas especificas ou ndo, bem
como aplicar medidas aos pais ou responsaveis. As medidas de protecao
estdo descritas no art. 98 e no art. 101, conforme descrito a seguir.

Seguranca piiblica

A seguranca publica estd ligada ao Ministério da Justica e, de acordo com
a Constituicdo Federal, é exercida para preservar a ordem publica e a in-
columidade das pessoas e do patrimbnio. Para isso, conta com instituicdes
especificas: Policia Federal, Policia Rodoviaria Federal, Policia Ferroviaria
Federal, Policia Civil, Policia Militar e Corpo de Bombeiros. Observamos o
importante papel dessas instituicdes, por exemplo, nos casos de trafico de
criancas e adolescentes para fins sexuais e nos flagrantes de violéncia co-
metida, em acdes policiais voltadas para a protecdo destes.

Conselhos de Direitos de Criancas e Adolescentes

Sdo responsaveis por elaborar as normas gerais da politica nacional de aten-
dimento dos direitos da crianca e do adolescente, fiscalizando e avaliando
as acoes na sua esfera de competéncia territorial. O Conselho Nacional dos
Direitos da Crianca e do Adolescente (Conanda), assim como os demais
conselhos de Direitos da Crianca e do Adolescente (estaduais e municipais),
€ um o6rgao deliberativo criado para controlar as acdes realizadas em prol
da infancia e da adolescéncia. Para isso, assegura a participacdo paritaria



por intermédio das organizacdes representativas que o compdem (ECA,
art. 88, 1990).

A principal atribuicdo do Conanda é controlar as acdes para promocao, pro-
tecdo e defesa dos direitos da crianca e do adolescente e elaborar normas
gerais para a formulacdo e implementacdo da politica nacional de atendi-
mento dos direitos da crianca e do adolescente (Decreto n. 5.089/2004,
art. 12). Sdo, ainda, atribuicdes do Conanda:

» Fiscalizar as acdes de promocao dos direitos da infancia e adolescén-
cia executadas por organismos governamentais e ndo governamentais;

» Definir as diretrizes para a criacdo e o funcionamento dos conselhos
estaduais, distrital e municipais dos Direitos da Crianca e do Adoles-
cente e dos Conselhos Tutelares;

» Estimular, apoiar e promover a manutencdo de bancos de dados
com informacdes sobre a infancia e a adolescéncia;

» Acompanhar a elaboracdo e a execucdo do Orcamento da Unido,
verificando se estdo assegurados os recursos necessarios para a exe-
cucao das politicas de promocéao e defesa dos direitos da populacdo
infanto-juvenil;

» Convocar, a cada dois anos, a Conferéncia Nacional dos Direitos da
Crianca e do Adolescente e;

» Gerir o Fundo Nacional para a Crianca e o Adolescente (FNCA).

Os Conselhos Estaduais e Municipais de Defesa dos Direitos da Crianca e do
Adolescente sdo compostos por representantes do governo e da sociedade
civil. Foram criados sob a l6égica da descentralizacdo politico-administrativa
do governo federal e tém como principios basicos a participacdo, a paridade
e o controle social.

As atribuicdes dos Conselhos Estaduais e Municipais de Defesa da Crianca
e do Adolescente sdo similares as do Conanda, porém respeitando seu ni-
vel de atuacdo. De forma resumida, as atribuicdes e competéncias desses
orgaos sao:

» Acompanhar e participar do processo de elaboracdo da legislacado
estadual e municipal relacionada a infancia e adolescéncia;

» Deliberar sobre a politica dos direitos da crianca e do adolescente,
incluindo o estabelecimento de prioridades, a aprovacao de planos
especificos e a influéncia no reordenamento institucional necessario
a consecucao dessa politica;

» Incidir sobre o financiamento das politicas publicas, visando a ga-
rantir o principio da prioridade absoluta para criancas e adolescentes,
incluindo a defesa dos seus interesses na elaboracdo e na aprovacao
do orcamento publico, bem como na gestdo dos fundos dos direitos
da crianca e do adolescente;

P Registrar os programas governamentais e nao governamentais da
politica de promocéo, protecdo e defesa e atendimento aos direitos
da crianca e do adolescente;




» Acompanhar e avaliar as acdes governamentais e ndo governamentais
destinadas ao atendimento dos direitos da crianca e do adolescente,
cobrando mudancas que deixaram de ser feitas;

» Promover, de forma continua, atividades de divulgacdo do ECA;

» Mobilizar a opinido publica para a indispensavel participacdo dos
diversos segmentos da sociedade;

» Aos conselhos municipais cabe, ainda, coordenar o processo de
escolha dos conselheiros tutelares e apoiar o funcionamento dos con-
selhos estaduais de assisténcia social.

Os conselhos estaduais e conselhos municipais tém competéncias similares,
mas a Resolucdo Conanda n. 113/2006 estabelece algumas distingdes entre
as atribuicdes para os dois niveis:

CONSELHOS ESTADUAIS CONSELHOS MUNICIPAIS

Instituir, regular e manter os seus sistemas
de defesa de direitos e de atendimento
socioeducativo, respeitadas as diretrizes
gerais dos planos nacionais e estaduais.

Elaborar planos estaduais de direito e de
atendimento socioeducativo, em colabo-
racdo com 0s municipios.

Instituir, regulamentar e manter seus sis-

temas de direitos e de atendimento socio-
educativo, respeitadas as diretrizes gerais
dos respectivos Planos Nacionais.

Criar e manter os programas de defesa de
direitos e de atendimento socioeducativo
para a execucao das medidas em meio

aberto.
Baixar normas complementares para a or-
ganizacao e funcionamento dos seus siste-
mas de defesa de direitos e de atendimento
e dos sistemas municipais.

Baixar normas complementares para a or-
ganizacao e funcionamento dos programas
de seus sistemas de defesa de direitos e
atendimento socioeducativo.
Estabelecer, com os municipios, as formas
de colaboracao para a oferta dos progra-
mas de defesa de direitos e de atendimento
socioeducativo em meio aberto.

Apoiar tecnicamente os municipios e as
entidades sociais para regular a oferta de
programas de defesa de direitos e de aten-
dimento socioeducativo em meio aberto.

» Conselho de Direitos da Pessoa com Deficiéncia: foi criado por meio do
Decreto 3.076/1999 para acompanhar e avaliar o desenvolvimento de uma
politica nacional para inclusdo da pessoa com deficiéncia e das politicas
setoriais de educacao, saude, trabalho, assisténcia social, transporte, cultu-
ra, turismo, desporto, lazer e politica urbana dirigidas a esse grupo social.

» Disque 100 servico de utilidade publica de emergéncia/urgéncia destinado
a receber demandas relativas a violacdes de direitos humanos, especialmente
as que atingem populacdes mais vulneraveis, entre elas as criancas.



» Cultura: os pontos de cultura visam a ampliacdo do acesso da populacdo
aos meios de producéo, circulacao e fruicdo cultural por meio do fomento e
parceria com entidades/grupos/coletivos artisticos e de outros campos da
expressao cultural. Ha diversas acdes estruturantes dos pontos de cultura,
uma delas voltada para a infancia; pontos de cultura espalhados pelo pais
gue tém como tematica e publico-alvo a infancia e a juventude somam o
expressivo niumero de mais de 2.800.

A articulacdo intersetorial, portanto, é importante para proporcionar aos
profissionais envolvidos estratégias de integracao que qualifiguem a atencao
as familias, permitindo a convergéncia de esforcos das diferentes politicas no
apoio a familia e, consequentemente, a crianca - integralidade da atencéo.

A organizacdo em rede se espalha horizontalmente. E, portanto, totalmen-
te diferente da organizacdo em piramide, com sua base, sua cUpula e seus
niveis de hierarquia. Na rede ndo ha hierarquia entre os que a compdem. Ha
diferentes tipos de poder, diferentes tipos de funcdo e responsabilidade, mas
todos os seus membros estdo no mesmo plano. Na organizacdo em rede, os
servicos e as pessoas tém atribuicdes diferentes sem que essas diferencas
submetam uns aos outros, em uma logica hierarquizante.

Sabemos que aumentar o grau de comunicacdo entre os servicos é uma
tarefa urgente. Isso significa estabelecer pontos de conexdo nessa rede:
0s “nods da rede”. Toda rede é composta de varios nds que entrelacam os
servicos. Os nds da rede sao os pontos de ligacdo que podem reforcar e dar
consisténcia ao que esta sendo objetivado, mas também podem impedir o
processo; podem fazer fluir as informacdes, tornando as praticas mais re-
solutivas, ou podem emperrar o processo, tornando a rede um verdadeiro
emaranhado de nds.

Existem “os nés” da rede e “nés” na rede! Cada nd da rede corresponde
a um encontro, envolvendo uma série de atividades técnicas especificas.
Nds também somos os “nds”, e vice-versa. Ora, se cada “nd” representa um
ponto da rede e se a rede é feita de pessoas, logo, cada servi¢co e ponto
de conexao é representado pelos trabalhadores dessa rede. Cada servico
depende de nos!

A rede deve ser compreendida essencialmente em seu aspecto precioso:
como uma rede de conversacodes.

A articulacdo intersetorial € um elemento fundamental para a atuacdo em
rede, importante para proporcionar aos profissionais envolvidos estraté-
gias de integracdo que qualifiguem a atencdo as criang¢as e suas familias,
permitindo a convergéncia de esforcos. Nessa direcado, a intersetorialidade
potencializa a protecao de criancas e familias e contribui para a reducdo da
ocorréncia de vulnerabilidades e riscos sociais a que estdo expostos.

Veja video com o Dr.
Luciano Junqueira
para saber mais sobre

Intersetorialidade na
esfera publica.

Disponivel em:

goo.gl/mLEN4g




@0 0 060 0600000000000 0000000000000000 00

© © © 0 0 0 00 0000000000000 0000000000000 000000000 0000000000000 000000000000 00

Principios importantes para um trabalho em rede

» conhecimento mutuo do trabalho que cada ator/servico realiza;

» objetivos comuns de trabalho;

» cooperacao entre os membros, respeitadas suas diferencas e atribuicdes;
» responsabilidades compartilhadas e assumidas por cada um;

» estrutura horizontal de poder;

» livre circulacdo de informacdes entre os membros;

» comunicacdo continua e pactuacdo renovada de metas e objetivos
(Deslandes & Assis, 2015).
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O caso relatado a seguir espelha uma situacdo encontrada nos servicos do
SUAS, assim como em outros setores da rede de atendimento a criancas e
adolescentes. Serve como estimulo para refletirmos sobre a importancia da
articulacdo em rede. A histdria de Miguel e sua familia pode ajudar a refle-
tir sobre a atuacdo diante de situacdes em que criancas tém seus direitos
violados.

Miguel, 4 anos de idade, mora com seus pais e seu irmao, de
6 anos de idade, em Salvador. A familia, que migrou para a
capital em busca de melhores condi¢cdes de sobrevivéncia,
buscou a assisténcia social do municipio e conseguiu ser
cadastrada no Programa Bolsa Familia.

Apos um tempo recebendo o beneficio do Bolsa Familia,
0 pagamento foi suspenso, o que fez com que a familia
procurasse o CRAS para saber o motivo. Por intermédio
do Sistema de Gestdo do Programa Bolsa Familia, o CRAS
descobriu que o beneficio havia sido suspenso porgue o
irmao de Miguel ndo estava comparecendo as aulas.

A equipe do PAIF decidiu realizar visita domiciliar e, ao che-
gar ao local indicado, foi informada de que Daniele, mae de
Miguel, estava num galpdo proximo, trabalhando em uma
cooperativa de materiais reciclaveis. A equipe se dirigiu ao
galpao e encontrou Daniele trabalhando na separacao dos
materiais reciclaveis.

Miguel, que tinha feito uma cirurgia de apendicite havia
um més, também estava 1d, acompanhando a mae em sua
tarefa. Durante a conversa, Daniele informou que o filho
mais velho, de 6 anos, estava junto com o pai, que também
é catador. Daniele relatou que a situacado em que sua familia
estava vivendo era muito dificil e ndo tinha com quem deixar
os filhos. Com esse arranjo, os dois conseguiam trabalhar.

Na situacdo encontrada pela equipe do CRAS durante a visita, esta identi-
ficou a necessidade de acionar o CREAS, segundo a légica de referéncia e
contrarreferéncia. A situacao requereu, além da inclusdo da familia no acom-
panhamento do PAEFI, o acionamento do Conselho Tutelar para garantia
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do acesso da crianca de 4 anos a Educacao Infantil e o acesso da crianca
de 6 anos ao Ensino Fundamental em periodo integral.

O acompanhamento no PAEFI foi indispensavel para que, além da articulacao
na oferta dos servicos necessarios para superar a situacdo de violacdo de
direitos, a familia pudesse compreender a importancia de manter os filhos
em locais de protecdo e refletir sobre o ciclo de pobreza e vulnerabilidades
a que estdo expostos. Foi necessaria toda uma integracdo do Sistema de
Garantias de Direitos para que Miguel e sua familia pudessem sair daquela
situacdo de vulnerabilidade.

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

? PARA PENSAR: Como se relacionam os direitos da crianca e o contexto
® socioecondmico em gue se encontra a familia?

Que violacdes de direitos estdo presentes na vida de Miguel e de sua familia?

Como a presenca da rede intersetorial pode responder a essa demanda?

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Como observamos, o trabalho em rede é fundamental quando se trata de
atender criancas e suas familias no SUAS. Sem a rede nao é possivel garantir
a protecao integral.

Infelizmmente, na realidade brasileira, nem todos os municipios contam com
uma rede completa. Cada territdorio tem sua realidade e a rede deve ser
pensada a partir do que cada uma disponibiliza.
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