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RESUMO

O presente estudo tem como objetivo principal refletir sobre as possibilidades de aproximagao
entre a Politica de Assisténcia Social - que é operacionalizada através do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS) - e a Politica de Seguranga Alimentar e Nutricional - que €
operacionalizada através do Sistema Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (SISAN)
- no cotidiano de funcionamento dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) do
Municipio de Maracanau-CE. Para a construgdo tedrica que sustenta esse estudo, foram
elencados os pontos principais de ambas as politicas para que sejam compreendidas,
abordando a contextualizagdo historica no mundo e no Brasil e a promulga¢ao das suas
respectivas Leis Organicas, Politicas Nacionais e Sistemas de abrangéncia nacional. Quanto a
metodologia, o estudo possui carater qualitativo e se utiliza do Relato de Experiéncia como
estratégia para coleta de dados. Os resultados mostram que, no cotidiano de atendimento das
usudrias dos CRAS de Maracanad, as temadticas relacionadas a Seguranca Alimentar e
Nutricional (SAN) sdo bastante presentes, ¢ o CRAS precisa estar articulado com os
equipamentos de SAN para fazer esse encaminhamento. Por sua vez, os equipamentos da
politica de SAN podem funcionar sem serem referenciados pelos equipamentos da politica de
Assisténcia Social, mas alcancam uma maior efetividade de garantir o Direito Humano a
Alimentacdo Adequada para aqueles em risco ou em violagdo de direito quando atuam junto

aos equipamentos da Assisténcia Social.

Palavras-chave: Assisténcia Social. Seguranga Alimentar. Politica Publica.



ABSTRACT

The main objective of this study is to reflect on the possibilities of bringing together the
Social Assistance Policy - which is operationalized through the Unified Social Assistance
System (SUAS) - and the Food and Nutritional Security Policy - which is operationalized
through the National Food and Nutritional Security System (SISAN) - in the daily operations
of the Social Assistance Reference Centers (CRAS) in the municipality of Maracanaa-CE. For
the theoretical construction that underpins this study, the main points of both policies were
listed so that they can be understood, addressing the historical context in the world and in
Brazil and the promulgation of their respective Organic Laws, National Policies and Systems
of national scope. As for the methodology, the study is qualitative in nature and uses the
Experience Report as a data collection strategy. The results show that, in the day-to-day care
of users of the CRAS in Maracana, issues related to Food and Nutrition Security (FNS) are
very present, and the CRAS needs to be articulated with the FNS equipment to make this
referral. In turn, FNS policy facilities can function without being referenced by Social
Assistance policy facilities, but they achieve greater effectiveness in guaranteeing the Human
Right to Adequate Food for those at risk or in violation of their rights when they work

together with Social Assistance facilities.

Palavras-chave: Social Assistance. Food Security. Public Policy.
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1 INTRODUCAO

A Assisténcia Social ¢ uma tematica que sempre foi marginalizada quando o
assunto eram as politicas publicas e que, quando surgia, sempre estava vinculada a ac¢des de
benfeitoria aos pobres e necessitados (Cordeiro, 2018). Porém, depois de muitas lutas pela
garantia da assisténcia social ndo mais como praticas de assistencialismo, a partir da
Constituicao Federal de 1988 (CF/88), a Assisténcia Social consegue dar os primeiros passos
para se tornar uma politica publica ao surgir fazendo parte do Tripé da Seguridade Social,
junto com a Saude e a Previdéncia, entre os artigos 203 ¢ 204 (Epifanio, 2017).

Apesar de todas essas conquistas na década de 80, foi apenas nos anos 2000, no
primeiro mandato do Presidente Lula da Silva, que a Assisténcia Social foi operacionalizada a
partir do Sistema Unico de Assisténcia Social. A politica de assisténcia social é importante,
pois €&, através dela, que os minimos sociais (sobrevivéncia bioldgica, condicdo de poder
trabalhar, acesso a um padrao basico de servicos e garantias, possibilidade de desenvolver
capacidades humanas e garantia de igualdade e equidade em situagdes especificas) sao
garantidos pelo Estado prevenindo situagdes de risco social ou agindo sobre um risco ja
instaurado pelas quais as pessoas que dela precisam esteja passando.

Concomitante a luta da Assisténcia Social, ocorreu a luta pela Seguranca
Alimentar e Nutricional. Apds as grandes guerras mundiais, um grande problema que
prevaleceu foi a fome e, a partir de entdo, buscou-se com muitos estudos e através de
conferéncias internacionais entender melhor o problema e como resolvé-lo. Entre as hipoteses
iniciais, estavam as de que o mundo nao conseguiria produzir alimentos o suficiente para
suprir a demanda da populagdo mundial em constante crescimento, mas, apos o avango das
tecnologias, percebeu-se que a problematica ndo estava na capacidade de producdo, mas na
distribuicdo desigual do que era produzido (Silva, 2014).

A partir de entdo, buscou-se, ndo sem a resisténcia de grandes poténcias mundiais,
a garantia da alimenta¢do saudavel como parte dos Direitos Humanos. O Brasil ndo ficou de
fora dessa discussdo, pois desde a década de 30, a tematica da fome como preocupagdo do
Estado esteve presente, e depois de quase 100 anos de lutas e transformagdes no tecido social
brasileiro e na proposi¢ao da Seguranga Alimentar e Nutricional como politica publica, temos
a criagdo de um Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional que ¢ referéncia
mundial na sua abrangéncia e capilaridade de programas.

A partir desse contexto, apesar de ja conhecer a existéncia de politicas promotoras

da Seguranca Alimentar e Nutricional, ainda se tinha uma ideia muito limitada de que essas
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politicas estavam, unicamente, relacionadas a entrega de alimentos para as pessoas. Porém, ao
se entender a complexidade e a abrangéncia do SUAS e do SISAN no territério nacional e que
ambas as politicas/sistemas sdo construidos para o combate as vulnerabilidades sociais,
incluindo a inseguranga alimentar e nutricional e levando em consideragdo que essas politicas
nem sempre estdo vinculadas a0 mesmo 6rgdo gestor, como no municipio de Maracanau -
existem municipios que a politica de seguranga alimentar e nutricional estd vinculada a saude
-, um grande questionamento que me surgiu foi: em que ponto essas duas politicas se cruzam?

A partir da minha experiéncia de estagio nos Centros de Referéncia de Assisténcia
Social trabalhando com as usuarias' da assisténcia social, quase sempre, surgiam demandas
relacionadas a fome e a inseguranca alimentar e a partir de um conhecimento melhor das
politicas de SAN, busquei o ponto de intersetorialidade e referenciamento entre as politicas
aqui ja mencionados.

Dessa forma, entendi que queria discorrer sobre essa intersec¢do a partir da minha
vivéncia, entdo, decidi fazer isso através de um relato de experiéncia. Esse relato justifica-se
na importancia de se pensar as politicas publicas de maneira intersetorial, apresentando onde
elas se conectam e podem promover a melhor experiéncia, destacando suas potencialidades
quando trabalham juntas (h4d municipios pelo Brasil que a SAN ndo esta vinculada as politicas
de assisténcia social, mas a outras politicas como as de saiude) e quais os encaminhamentos
para que a usudria perceba e sinta sua efetividade na ponta’.

Além disso, o seguinte relato de experiéncia, também, serve para pessoas que se
interessam pelas politicas de Assisténcia Social e Seguranca Alimentar e Nutricional, mas,
assim como eu, tenham dificuldades de entender a grande abrangéncia de ambas
separadamente e de maneira conjunta. A experiéncia de acompanhar de perto o
funcionamento conjunto das politicas e a possibilidade de saber o que as pessoas que as
utilizam tém a dizer sobre sdo os pontos que acredito tornar esse relato de experiéncia tao rico

e capaz de ajudar as pessoas a entenderem a sua importancia como politicas publicas.

' Como escolha politica € por serem a grande maioria das pessoas que utilizam o servigo dos CRAS em
Maracanat como chefes de familia, sempre que me referir a usuarios dos CRAS com quem tive contato, me
referirei as mulheres, portanto usarei o termo no feminino, como usuarias.

2 A ponta pode ser entendida como o resultado final de um servigo. Na assisténcia social nem todo servigo
envolverd o contato com os usuarios, mas todo o servico realizado sera direcionado para a pessoa atendida pela
politica de assisténcia social.
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2 COMO O QUESTIONAMENTO SURGIU

Nao sou a primeira pessoa da minha familia nuclear a entrar na universidade
publica, mas sou a primeira pessoa a me formar nela. Dou inicio a minha escrita com essa
afirmagdo que traz consigo varias lembrangas, sentimentos € emogdes sobre um desejo que
carrego de acessar esse espaco desde que descobri sua existéncia, mas que ndo teria
conseguido sem uma série de ajuda de professores e professoras e de minha familia, que,
mesmo com todas as dificuldades, ndo deixou de me apoiar nessa caminhada.

Minha familia, formada, além de mim, pela minha mae e minha irma, ¢
beneficiaria do Programa Bolsa Familia (PBF) h4a mais de 13 anos. A transferéncia de renda
sempre foi crucial para que conseguissemos manter o0 minimo dentro de casa. Nao so pela
propria transferéncia de renda, como também através de suas condicionalidades, conseguimos
ter acesso & saude e a educagio. Ao fazer parte do Cadastro Unico para Programas Sociais
(CadUnico) e possuir um Numero de Identificagdo Social (NIS) também conseguimos ter
acesso aos direitos de isencdo no pagamento de taxas em provas publicas, meia entrada em
programas de lazer/culturais, viagens interestaduais gratuitas, entre outros.

Ademais, no meu processo de acesso ao ensino superior, nao posso deixar de citar
o processo de democratizagdo da universidade publica, que teve um avango, extremamente,
importante desde a sanc¢do da Lei 12.711, de 29 de agosto de 2012, conhecida como a Lei de
Cotas (Brasil, 2012). As cotas raciais sao uma ferramenta legal decisiva para que a populacao
negra brasileira consiga alcangar um local que lhe foi historicamente negado (Santos, 2020).

Sobre esse topico, Almeida (2018) explica o conceito de discriminagao, que pode
ser entendida como o tratamento diferenciado a membros de grupos racialmente identificados

e como ela pode ser dividida em discriminagdo positiva e negativa.

[...] sobre a discriminagdo, ¢ importante dizer que ¢ possivel falar também em
discriminacgdo positiva, definida como a possibilidade de atribuigdo de tratamento
diferenciado a grupos historicamente discriminados com o objetivo de corrigir
desvantagens causadas pela discriminacdo negativa — a que causa prejuizos e
desvantagens. Politicas de agdo afirmativa — que estabelecem tratamento
discriminatorio a fim de corrigir ou compensar a desigualdade — sdo exemplos de
discriminagdo positiva (Almeida, p. 34, 2018).

Dessa forma, essa foi a maneira pela qual consegui acessar o ensino superior.
Porém, logo em seguida, apareceu outro problema: como me manter na universidade? Ao
cursar uma graduagdo que funciona em tempo integral, trabalhar — mesmo que meio periodo —
tornou-se quase impossivel, o que me levou ao processo de acessar a assisténcia estudantil da
universidade. Durante minha graduacdo, sobrevivi de bolsas e auxilios estudantis. Dentre

esses, um dos mais importantes foi a isencao de acesso ao Restaurante Universitario, que me
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proporcionou a seguranca alimentar e nutricional necessaria para que pudesse focar meu
tempo e energia nas questdes académicas.

As bolsas que recebi durante minha graduag¢do foram essenciais para minha
locomogdo, para os gastos com materiais € com ajuda financeira em casa. Fui bolsista durante
todo o meu periodo de graduagdo (2019-2023): Bolsista de Iniciagdo Académica (2019),
Bolsista de Extensdo (2020), Bolsista do Programa de Educacdo Tutorial (2021 - 2022),
Bolsista voluntario de Iniciagdo a Docéncia (2022), Bolsista de Iniciacao Cientifica (2023) e
Bolsista de Iniciagdao em Desenvolvimento Tecnologico e Inovacao (2023).

Durante a atuagdo em todos os projetos de ensino, pesquisa e extensdo, ao assumir
as responsabilidades de cada uma das bolsas, uma tematica que, sempre, esteve presente foi as
vulnerabilidades psicossociais de grupos invisibilizados, marginalizados e criminalizados da
populagdo. Ainda no meu primeiro ano do curso, em 2019, fui bolsista de iniciagdo académica
no Programa de Agdes Integradas pela Vida (PAIM), no qual desenvolvi atividades de
promog¢ao de cuidados em Praticas Integrativas e Complementares em Saude junto a
comunidade académica e comunidade externa.

No meu segundo ano de graduagdo, em 2020, fui bolsista de extensao do Nucleo
de Psicologia Comunitaria (NUCOM), no qual desenvolvi atividades de ensino e extensao
relacionados a como a pobreza e as vulnerabilidades sociais sdo caracterizadas na América
Latina. Também, realizei atividades de extensdo junto a Populagdo em Situacao de Rua (PSR)
no Centro de Referéncia Especializado para Populagdo em Situagdo de Rua (Centro Pop) de
Fortaleza-CE.

Nos meus terceiro e quarto anos de graduagdo, em 2021 e 2022, fui bolsista do
Programa de Educacdo Tutorial do curso de Graduag¢dao em Psicologia (PET Psicologia), no
qual participei dos Eixos de Estudos Decoloniais — nos quais desenvolvi atividades de ensino
e extensdo sobre a América Latina, Povos Tradicionais e Negritude — e de Saude Mental — em
que participei de atividades de acolhimento aos estudante de graduacdo da Universidade
Federal do Ceara.

Concomitante ao PET Psicologia, em 2022, fui bolsista de iniciagdao a docéncia na
disciplina de Teorias e Praticas em Psicologia Social II, que traz a intersec¢do entre a
psicologia e as mais diversas temadticas relacionadas as vulnerabilidades sociais, como a
violéncia; o racismo; o encarceramento em massa; as juventudes periféricas, entre outras
tematicas. Através dessa bolsa, também, atuei realizando grupos de estudo sobre Psicologia

Latino-americana.
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No segundo semestre do meu quarto ano de graduagdo, em 2022, através da
disponibilidade de vaga de Estagio Obrigatério Curricular I pela Prof.? Dr.* Zulmira Aurea
Cruz Bomfim, foi o momento que tive a oportunidade de conhecer a realidade da atuagdo da
psicologia na area da assisténcia social. Realizei meu estagio acompanhando o Programa Mais
Infancia Ceard® no municipio de Maracanau-CE com a preceptoria da Ms. Andie de Castro
Lima. Através dessa experiéncia, conheci os Centros de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS) desse municipio, as equipes técnicas que neles trabalham e os modos de
funcionamento dos mesmos. Também foi nessa experiéncia, que vi a importancia que essa
politica publica tem na vida das usuarias que dela necessitam.

Apesar de ja saber da existéncia do CRAS, eu sempre achei que o equipamento
tinha como unico intuito o cadastro e acompanhamento do Programa Bolsa Familia. Porém,
ao me aproximar de maneira profissional, percebi que essa €, apenas, uma das atividades que
funcionam no CRAS e que os servigos socioassistenciais sdo de grande valor para muitas
familias que vivem as margens da sociedade, na maioria das vezes, invisibilizadas e
silenciadas.

Nessa experiéncia, consegui experimentar a interseccionalidade dos
conhecimentos que tive contato em todos os projetos que vi e vivenciei na universidade até
entdo. Contudo, fiquei com a davida de como isso se articulava e se operacionalizava, de
maneira geral, na Politica de Assisténcia Social. Dessa forma, no meu quinto ano de
graduacao, em 2023, aproximei-me como bolsista de iniciagdo cientifica do Laboratorio de
Pesquisa em Psicologia Ambiental (Locus), onde conheci o Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS), o sistema que tem como objetivo prevenir ¢ combater as vulnerabilidades
sociais no Brasil de maneira capilarizada e integralizada, para quem dele precisar.

Nesse periodo, desenvolvi a pesquisa que estava sendo realizada no CRAS
Antdnio Justa, no Bairro Colonia Antonio Justa em Maracanau-CE, e que tinha como objetivo
entender as representagdes sociais® das usuarias do equipamento em relagdo a0 mesmo e ao

seu territdrio, bem como entender quais as representacdes sociais da equipe técnica em

* O Programa Mais Infancia Ceara, criado em agosto de 2015, tem como principio a defesa da necessidade de se
ter um olhar especial e mais dedicado a infancia, a partir de um diagndstico da situagdo do Estado na area e do
mapeamento das agdes voltadas para o segmento nas diferentes secretarias estaduais. A iniciativa abrange os 184
municipios cearenses ¢ tem como objetivos o desenvolvimento da crianga para a sociedade, e a geragdo de
possibilidades para o desenvolvimento integral da crianga, beneficiando familias com criancas desde o periodo
da gestagdo até os 6 anos completos. O programa também proporciona a transferéncia direta de renda no valor de
R$100,00 através do Cartao Mais Infancia Ceara.

* As Representagdes Sociais sio uma modalidade de conhecimento particular que tem como fungdo a elaboragio
de comportamentos e comunicag@o entre os individuos. Elas representam os conteudos que circulam em grupos
mas ndo sdo necessariamente ancorados na percepcao objetiva da realidade (Moscovici, 1978).
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relagdo ao territorio e sua apropriacdo do conceito de territorializagdo — trazido como ponto
de agdo fundamental da Politica de Assisténcia Social e que serd explicado posteriormente.

Concomitante a pesquisa, desenvolvi como atividade de ensino o “Grupo de
Estudos Introdutorios sobre o SUAS e Psicologia”, que tinha o objetivo de tanto me ajudar a
entender o funcionamento do SUAS, como tentar democratizar esse conhecimento. O Grupo
de Estudos teve como objetivos especificos: apresentar o Sistema Unico de Assisténcia Social
e seu funcionamento, focando em cada um de seus equipamentos de existéncia obrigatoria;
apresentar como o profissional de psicologia se insere no SUAS; discutir textos tedricos,
artigos cientificos, orientagdes técnicas e legislacdes para promover uma apropriagao
introdutoria do SUAS e do papel da psicologia inserida no SUAS; relacionar a grade
tedrico-metodoldgica explorada com situagdes do cotidiano, exercitando a capacidade de
investigagdo e o senso critico.

Nesse mesmo semestre, cursei a disciplina Sistemas Agroalimentares, Soberania e
Seguranga Alimentar do curso de graduacao em Economia Ecoldgica. Nessa disciplina, tive o
primeiro contato com a histéria da luta politica sobre a seguranga alimentar no Brasil € como
a Seguranca Alimentar e Nutricional ¢ uma politica publica operacionalizada através do
Sistema Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (SISAN) e sua importancia para a
vida de muitas familias que estdo sob o risco da fome.

Foi nessa aproximagdao do SUAS com o SISAN que surgiu o questionamento:
como a politica de Assisténcia Social e de Seguranga Alimentar ¢ Nutricional alcancam as

demandas de suas usudarias em inseguranca alimentar?
3 DESENHO DO ESTUDO

Levando em consideragdo a natureza desta monografia e a minha caminhada
como usuario do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) do municipio de
Fortaleza-CE ¢ estagiario nos CRAS do municipio de Maracanau-CE, trago dois eixos
centrais que serdo trabalhados neste estudo: a Assisténcia Social — entendida como uma
politica publica da Secretaria Nacional de Assisténcia Social que estd vinculada ao Ministério
do Desenvolvimento Social, Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome (MDS) e esta
organizada através do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), pelo qual se articula por
todo o territorio nacional com o objetivo de garantir a prote¢ao social de quem necessita por
meio de servigos, beneficios, programas e projetos (Brasil, 2019) — e a Seguranca Alimentar e
Nutricional — compreendida como uma politica publica e direito de todos ao acesso continuo e

regular de alimentos de qualidade, em volume suficiente e tendo como bases praticas



15

alimentares que promovam saide e sejam ambientalmente, culturalmente, economicamente e
socialmente sustentaveis e que faz parte da Secretaria Nacional de Seguranga Alimentar e
Nutricional que também estad vinculada ao MDS e estd organizada através do Sistema
Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (SISAN) (Brasil, 2006).

O trabalho que resulta nesta monografia apresenta-se como uma pesquisa de
natureza qualitativa que tem como objetivo principal relatar sobre a atuagao de equipamentos
de Assisténcia Social (em especifico os equipamentos de Protecdo Social Bésica) no
enfrentamento da inseguranga alimentar no municipio de Maracanau-CE. Esse objetivo se
desdobra nos seguintes objetivos especificos:

a) Identificar nos documentos oficiais a histdria e as responsabilidades politicas

da Assisténcia Social e da Seguranga Alimentar e Nutricional,

b) Apontar como as politicas da Assisténcia Social e da Seguranca Alimentar e
Nutricional alcancam as demandas apresentadas por usudrias nos CRAS de
Maracanau-CE;

c) Discutir, através da aproximacao das duas politicas, as estratégias de combate a

inseguranca alimentar.
4 MARCOS HISTORICOS, TEORICOS E LEGAIS

Em consonancia com as tematicas centrais deste estudo, a Assisténcia Social e a
Seguranga Alimentar e Nutricional, apresento a seguir os marcos histdricos, teoricos e legais
da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) e da Politica Nacional de Segurancga
Alimentar e Nutricional (PNSAN), responsaveis por estabelecer as diretrizes € os objetivos
para o trabalho da Assisténcia Social e da Seguranga Alimentar e Nutricional,
respectivamente, em todo o Brasil.

Além disso, para que seja possivel o caminho até os objetivos desse estudo, serad
apresentado o ponto de intersec¢do entre as duas politicas, atualmente sob responsabilidade do
Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia ¢ Combate a Fome (MDS) e
organizadas através dos seguintes Orgdos especificos singulares do ministério: Secretaria
Nacional de Assisténcia Social (SNAS) e Secretaria Nacional de Seguranca Alimentar e

Nutricional (SESAN).
4.1 A consolidacao da Assisténcia Social como Politica Publica no Brasil

Antes da promulgacdo da Constituicdo Federal Brasileira de 1988 que trouxe,

pelo menos no campo do discurso, a assisténcia social como uma politica publica e como
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dever do Estado — e ndo como uma atividade individual e isolada praticada por benfeitores aos
pobres e necessitados, como era tratada antes — que deve ser capaz de formular de maneira
objetiva os contetdos dos direitos do cidaddao no seu leque de possibilidades de agdes
(Sposati, 2009) e que estabeleceu a estruturacdo do sistema de Seguridade Social brasileiro
em um tripé formado pelas politicas de Satude, Previdéncia e Assisténcia Social (Cordeiro,
2018), a assisténcia social brasileira tinha um viés que se baseava na filantropia, no
primeiro-damismo e no assistencialismo.

O conceito de filantropia surge a partir da tentativa da Igreja Catdlica de
promover a laicizagdo da caridade (Mestriner, 2011) que existe em territério brasileiro desde o
periodo colonial, nos quais os representantes da Igreja tentavam modificar os comportamentos
dos povos nativos brasileiros através da educacdo e conversdo de criangas, entre outras
atividades incentivadas pela Igreja relacionadas ao oferecimento de abrigos, esmolas,
alimenta¢do, cuidados de saude, apoio espiritual, entre outras atividades, voltadas tanto para
as pessoas livres como para aquela escravizadas (Cordeiro, 2018).

Até a década de 30, o Estado brasileiro ainda ndo tinha nenhuma participagao
concreta no combate a pobreza, servindo apenas como fiscalizador de instituigdes
filantropicas e agindo pontualmente e repressivamente quando a pobreza era motivo de “caso
de policia” (Cordeiro, 2018). Nesse momento, a logica predominante era a de que a pobreza
estava somente relacionada a falhas individuais do sujeito (Sposati ef al., 1989) e que, por
1ss0, ndo era objeto de intervencao do Estado (Cordeiro, 2018).

Em 1935, através do decreto-lei n® 525, o entdo presidente Getulio Vargas cria o
Conselho Nacional de Servigo Social (CNSS) como um movimento inicial de reconhecimento
da questdo social como um debate politico que necessitava da intervencao do Estado —
reconhecimento esse que podia tanto ser entendido como processo de prestacdo de servigos,
quanto para minimizar as tensdes sociais (Sposati et al., 1989). O CNSS era composto por
grandes nomes da filantropia — homens bons e senhoras boas — que decidiam, no lugar do
governante, a quem o Estado concederia auxilios (Mestriner, 2011), mas sem ouvir as
demandas dos usudrios — o que em uma realidade de regime ditatorial ainda parecia muito
distante de acontecer (Cordeiro, 2018).

Em 1942, ainda na onda dos grandes nomes da filantropia, principalmente das
mulheres, foi criada a Legido Brasileira de Assisténcia Social (LBA) que durante a Segunda

Guerra Mundial teve como fun¢do dar assisténcia as familias dos pracinhas’ da Forca

> Soldados veteranos da Forga Expedicionaria Brasileira que foram enviados para lutar contra as Forgas do Eixo,
ao lado das Forcas Aliadas na Segunda Guerra Mundial.
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Expedicionaria Brasileira. A LBA era presidida pela entdo primeira-dama Darcy Vargas e
mobilizou varias mulheres sob o titulo de “senhoras da sociedade” para atuar como
voluntarias (Cordeiro, 2018). Quando a guerra acabou, a fungao da LBA foi dar assisténcia
para a populacdo brasileira em situagao de pobreza perpassada pelas mais diferentes questdes
(Cruz; Guareschi, 2013).

A LBA entendia a assisténcia social como um simples ato de benevoléncia e ndo
como um direito a ser garantido, fazendo assim, uma pratica baseada no assistencialismo

(Mestriner, 2011). Além disso, a LBA foi precursora do primeiro-damismo que

[...] ilustra bem o modo como a assisténcia social era compreendida: como uma
“coisa de mulher”, que dependia da bondade e da caridade alheia, ndo necessitava de
formagdo profissional e poderia servir para melhorar a imagem dos governantes.
Cabe destacar que, a despeito de nossa legislagdo atual prever o contrario, vemos
resquicios dessa pratica nos dias de hoje: em alguns municipios brasileiros,
primeiras-damas ainda sdo nomeadas secretdrias de assisténcia social e, em 2016,
Marcela Temer, esposa do presidente da Republica, se tornou embaixadora do
Programa Primeira Infincia, o carro-chefe da politica de assisténcia social do
governo de seu marido (CORDEIRO, 2018, p. 67).

Entre o final dos anos 70 e inicio dos anos 80 houve uma grande mobilizagdo
popular contra o autoritarismo e violéncia do governo militar que fez com que varios
movimentos que lutavam por reivindicagdes em carater nacional, como, por exemplo, a luta
pela anistia, pela redemocratizagdo, pelo pluripartidarismo, o movimento estudantil, o
feminismo, entre outros (Cruz; Guareschi, 2013) ganhassem for¢a e nesse cenario ganharam
forca as discussdes sobre Direitos Humanos e a urgéncia de politicas sociais (Cordeiro, 2018).

Dessa maneira, vozes que iam contra as estabelecidas estruturas da assisténcia
social brasileira — assistencialismo, primeiro-damismo e filantropia — comegaram a ganhar
forca e o resultado desse processo foi a Constituigdo Federal de 1988 que entende a
Assisténcia Social como politica publica (Cordeiro, 2018) e fez com que a ideia de assisténcia
social como caridade, benesse e ajuda desse lugar a ideia de assisténcia social como direito e

exercicio de cidadania (Cruz; Guareschi, 2013).
4.1.1 A Lei Orgdnica de Assisténcia Social

A Constituicao Federal de 1988 pode ser considerada como uma divisora de dguas
no que se refere aos direitos de cidadania, assegurando o exercicio dos direitos sociais como
um de seus valores supremos (Carvalho, 2008). Na Carta Magna brasileira, a Assisténcia
Social ¢ diretamente abordada no Titulo VIII Da Ordem Social, Capitulo II Da Seguridade
Social, Secao IV Da Assisténcia Social, nos artigos 203 e 204 (Epifanio, 2017).
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Enquanto no artigo 203 ¢ exposto como a Assisténcia Social devera ser prestada e
quais s3o0 seus objetivos, no artigo 204 sdo apontados a fonte de recursos de onde sera retirada

0S custeios necessarios e as diretrizes da Assisténcia Social:

Art. 203. A assisténcia social sera prestada a quem dela necessitar,
independentemente de contribuigdo a seguridade social, e tem por objetivos:

I - a protecdo a familia, & maternidade, a infincia, a adolescéncia e a velhice;

I — o amparo as criangas e adolescentes carentes;

IIT — a promocao da integracdo ao mercado de trabalho;

IV — a habilitac¢do e reabilitacao das pessoas portadoras de deficiéncia e a promogao
de sua integragdo a vida comunitaria;

V — a garantia de um salario minimo de beneficio mensal a pessoa portadora de
deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria
manuten¢do ou de té-la provida por sua familia, conforme dispuser a lei.

Art. 204. As ag¢des governamentais na area da assisténcia social serdo realizadas com
recursos do orcamento da seguridade social, previstos no art. 195, além de outras
fontes, e organizadas com base nas seguintes diretrizes: (EC no 42/2003)
I-descentralizacdo politico-administrativa, cabendo a coordenacdo e as normas
gerais a esfera federal e a coordenacdo e a execucdo dos respectivos programas as
esferas estadual e municipal, bem como a entidades beneficentes e de assisténcia
social;

II — participacdo da populagdo, por meio de organizacdes representativas, na
formulag@o das politicas e no controle das a¢cdes em todos os niveis. (Brasil, 1988,
art. 203 € 204)

Em 1993 foi promulgada a Lei Organica da Assisténcia Social, LOAS (Lei n°
8.742/93), que teve o papel fundamental de regulamentar os artigos 203 e 204 da Constituicao
Federal®. Dessa forma a Assisténcia Social ¢ reiterada como uma politica publica universal
(para quem dela necessitar) e de gestao participativa.

A LOAS, em seu artigo 1°, da a concretude a essa nova visdo constituida a partir
dos movimentos que produziram o texto da Constitui¢do Federal de 1988 (Epifanio, 2017),

onde diz que:

Art. 1° A assisténcia social, direito do cidaddo e dever do Estado, é Politica de
Seguridade Social ndo contributiva, que prové os minimos sociais, realizada através
de um conjunto integrado de a¢des de iniciativa publica e da sociedade, para garantir
o atendimento as necessidades basicas (Brasil, 1993).

Dessa forma, a LOAS prevé a responsabilidade estatal como primazia na
conducdo da politica de Assisténcia Social, representando uma necessidade de ultrapassar os
movimentos de subalternizacao ¢ desmobilizagao dos usuarios dos servigos socioassistenciais
(Thomaz, 2007). Além disso, a LOAS ainda estabelece os principios e diretrizes, assim como

a protecdo social que deve ser garantida através de servigos, beneficios, programas e projetos

® A Carta Magna Brasileira, de 05 de outubro de 1988, ecoa as tematicas que sdo consideradas os assuntos mais
importantes do Brasil. Porém, para que determinados pontos saiam do plano do discurso/ideias e passem para o
plano pratico e aplicado, é necessario que seus artigos sejam regulamentados através de leis. Dessa forma, a
Constituicdo Federal pode ser compreendida como a norma que trata da elaboracdo das demais leis do pais e do
contetdo minimo que nelas devem ser regulamentados (Cavalcante Filho, 2010).
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que so6 serdo detalhados com a Politica Nacional de Assisténcia Social e as Normas
Operacionais Basicas (Quionero et al., 2013) que serdo discutidos a frente neste trabalho.

Ademais, a LOAS também garante o compromisso com a protecao incondicional,
na qual deve ser garantida para todos os cidaddos os minimos sociais’, ndo sendo isso
resultante da capacidade do individuo contribuir para o financiamentos dos beneficios
(Thomaz, 2007). De acordo com Thomaz (2007), a LOAS ainda estabeleceu o processo de
descentralizacdo politico-administrativa entre Unido, Estados e Municipios, indicando um
comando unico em cada uma das esferas — superando, assim, a superposicao de agdes ¢ a
fragmentagdo — e previu em seu texto a gestdo articulada entre os entes federativos e o papel
de cada um na dire¢do das agoOes de assisténcia social.

Contudo, o advento da LOAS como a materializagdo do novo paradigma da
Assisténcia Social foi inviabilizada pela contra-reforma conservadora que foi impulsionada
durante o governo do entdo presidente Fernando Henrique Cardoso (FHC) (1995-2002)
(Thomaz, 2007) que nao permitiu grandes mudangas no sistema de protecao social (Cordeiro,
2018), fazendo com que a populagdo brasileira passasse a continuar sofrendo com programas
focalizados e baseados no assistencialismo, programas sociais compensatorios e fundos de
emergéncia (Cruz; Guareschi, 2013).

Dessa forma, foi somente em 2004 que essa realidade comegou a ser mudada com
a aprovacao da Politica Nacional de Assisténcia Social, que se colocou contra as politicas

assistencialistas e retomou os principios e diretrizes da LOAS (Cordeiro, 2018).
4.1.2 A Politica Nacional de Assisténcia Social

Como citado anteriormente, apesar da LOAS ter sido promulgada em 1993, a
PNAS s6 foi aprovada em 2004, somando mais de dez anos de um quase vazio de marcos
regulatorios em Assisténcia Social. Contudo, durante esse periodo, varias transformagdes nos
campos social, politico e econdmico aconteceram, através do processo de surgimento de
movimentos a favor do pleno acesso a esse direito pela populagdo brasileira (Lima, 2019).

Nesse periodo entre a LOAS/93 e a PNAS/2004, rumo ao processo de

concretizagdo dos pressupostos trazidos tanto pela propria LOAS, quanto pela Constituicdo

7 A LOAS, de acordo com Thomaz (2007), ao citar sobre minimos sociais, fez isso sem defini-los, o que acabou
abrindo brechas para as mais variadas interpretacdes, pois enquanto teoricos neoliberais os definem de maneira
minimalista a partir de uma logica limitada e que esta no limite de subsisténcia da pobreza total, remetendo a
uma fragilidade extrema, os teéricos mais proximos do direito social pensam esses minimos sociais como
padrdes basicos de subsisténcia que perpassam a inclusdo e a cidadania. Dessa forma, se mostra de extrema
importancia o processo de identificacdo das necessidades humanas basicas, buscando um entendimento objetivo
e universal, fugindo assim de enfoques relativistas e individuais que s6 servem para a precariza¢ao do servigo de
assisténcia social (Thomaz, 2007).
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Federal de 88, foi aprovada, em 1997, a primeira Norma Operacional Basica (NOB) que
definiu um sistema participativo e descentralizado (Lonardoni ef al., 2006). Também ocorreu,
em 1998, a defini¢ao do primeiro texto da PNAS e a edi¢cdo da NOB para que entrasse em
conformidade com o disposto na politica (Lonardoni et al., 2006).

E foi nesse contexto que, em 22 de setembro de 2004, foi promulgada a PNAS,
durante o primeiro mandato do entdo presidente Luis Inacio Lula da Silva, que teve como

principal campanha a superacao da fome e da miséria (Lima, 2019). A PNAS pressupoe:

[...] transformar em agdes diretas os pressupostos da Constituicdo Federal de 1988 e
da LOAS, por meio de defini¢des, de principios e de diretrizes que norteardo sua
implementagdo, cumprindo uma urgente, necessaria e nova agenda para a cidadania
no Brasil (Brasil, 2004, p. 11).

A PNAS ¢ orientada a atuar na prevengao de riscos, na promog¢ao do acesso aos
direitos sociais e no combate a vulnerabilidades, promovendo aquisi¢des e potencialidades
por meio de beneficios e servigos que sdo ofertados por meio do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS) (Brasil, 2004).

A PNAS possui um certo modo de olhar e qualificar a realidade brasileira,
levando em consideragdo uma visdo que seja, a0 mesmo tempo, inovadora — pautar agoes na
¢tica de inclusdo dos “invisiveis” —, social, de protecdo — conhecer o0s riscos, as
vulnerabilidades sociais e suas estratégias de enfrentamento —, capaz de captar diferencas
sociais, de entender a realidade com as necessidades das pessoas e de perceber for¢as que as
situacdes vividas podem ter (Brasil, 2004).

A seguranga de sobrevivéncia, de acolhida e de convivio ou vivéncia familiar
devem ser garantidas pela Protecdo Social, preconizada na PNAS, e que pode ser definida

como.

[...] as formas “institucionalizadas que as sociedades constituem para proteger parte
ou o conjunto de seus membros. Tais sistemas decorrem de certas vicissitudes da
vida natural ou social, tais como a velhice, a doenga, o infortinio, as privagoes. (...)
Neste conceito, também, tanto as formas seletivas de distribui¢do e redistribuigdo de
bens materiais (como a comida e o dinheiro), quanto os bens culturais (como os
saberes), que permitirdo a sobrevivéncia e a integracdo, sob varias formas na vida
social. (...) (Brasil, 2004, p. 31).

A partir disso, a PNAS tem como principios: a supremacia do atendimento as
necessidades sociais; a universalizagao dos direitos sociais; o respeito a dignidade do cidadao,
a sua autonomia e a sua convivéncia familiar; a igualdade de direitos no acesso ao
atendimento; e a divulgacdo dos beneficios, servigos, programas e projetos oferecidos pelo
Poder Publico (Brasil, 2004).

A PNAS tem como diretrizes: a descentralizacdo politico-administrativa; a

participacao popular; a primazia da responsabilidade do Estado na condugdo da Politica de
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Assisténcia Social em cada esfera de governo; e a centralidade na familia na acdo da politica
(Brasil, 2004).

A PNAS tem como objetivos: prover servigos, programas, projetos € beneficios
para quem deles necessitarem; contribuir com a equidade de acesso; e assegurar a centralidade
de a¢des na familia (Brasil, 2004).

Em sintese, se pode afirmar que a PNAS ¢ efetivada de forma conjunta as
politicas  setoriais, considerando as desigualdades socioterritoriais, buscando seu
enfrentamento, a garantia dos minimos sociais, ao provimento para atender as contingéncias
sociais e a universalizacdo dos direitos sociais (Brasil, 2004).

Por fim, uma das principais conquistas na PNAS foi a perspectiva de
implementagdo do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)® e, consequentemente, ja em
2005, a edi¢do de uma nova Norma Operacional Basica que definisse as bases para
implementagdo do SUAS (Lonardoni et al., 2006). Dessa forma, os dispositivos de regulagdo
da Politica de Assisténcia Social em vigor no Brasil sdo: a Constitui¢ao Federal de 1988, a
Lei Organica de Assisténcia Social (Lei n® 8.742, de 07 de dezembro de 1993), a Politica
Nacional de Assisténcia Social de 2004 ¢ a Norma Operacional Bésica do Sistema Unico de

Assisténcia Social de 2005 (Lonardoni et al., 2006).
4.1.3 O Sistema Unico de Assisténcia Social

Para que fosse possivel consolidar a Assisténcia Social como politica e direito
dos cidaddos brasileiros, foi necessario o estabelecimento, em 2005, do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS), que se propde a materializar o que a PNAS prevé no seu escopo,
se baseando na participagdo, descentralizacao e dire¢ao unica (Dantas, 2016).

Como resultado desse processo, o SUAS estabelece novas formas de gestdo,
estruturacao dos servigos, composicao e qualificacdo da equipe de trabalho, monitoramento e
avaliagdo da PNAS (Dantas, 2016). Também ¢ a partir do SUAS que se ird saber como, onde
€ para quem os servigos, beneficios, projetos e programas, previamente instituidos na LOAS e
na PNAS serdo organizados e oferecidos, além de apontar a maneira de avaliagdo e
acompanhamento do proprio sistema (Pereira, 2007).

A partir disso, somos capazes de perceber o salto qualitativo e quantitativo na

operacionalizacdo da Assisténcia Social, comparado ao que vimos até aqui sobre como a

8 O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) foi implementado, assim como o Sistema Unico de Saude,
através de movimentacdes da sociedade civil organizada através das Conferéncias Nacionais. No caso do SUAS,
sua criagdo foi determinada pela IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social que aconteceu em Brasilia no
ano de 2003 (Pereira, 2007).
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assisténcia era organizada no Brasil, indo de ag¢des isoladas e filantropicas, para a
operacionalizagdo em um Sistema Unico, cobrindo todo o territorio nacional, assim como o
seu “primo”, o Sistema Unico de Satde.

Os SUAS, apesar de mais novo do que o SUS, tém principios norteadores tdo

necessarios e importantes quanto ele. O SUAS tem como principios norteadores:

I - universalidade: todos tém direito & prote¢do socioassistencial, prestada a quem
dela necessitar, com respeito a dignidade e a autonomia do cidaddo, sem
discriminacdo de qualquer espécie ou comprovagdo vexatoria da sua condigdo;

II - gratuidade: a assisténcia social deve ser prestada sem exigéncia de contribui¢ao
ou contrapartida, observado o que dispde o art. 35, da Lei n° 10.741, de 1° de
outubro de 2003 - Estatuto do Idoso;

IIT - integralidade da protecdo social: oferta das provisdes em sua completude, por
meio de conjunto articulado de servigos, programas, projetos e beneficios
socioassistenciais;

IV - intersetorialidade: integragdo e articulagdo da rede socioassistencial com as
demais politicas e drgaos setoriais;

V - equidade: respeito as diversidades regionais, culturais, socioecondmicas,
politicas e territoriais, priorizando aqueles que estiverem em situagdo de
vulnerabilidade e risco pessoal e social (Brasil, 2012).

Somados aos principios norteadores do SUAS, todos seus programas, projetos e
servigos precisam ter a familia como foco da atengdo e o territério como base de organizacao
de seus servigos e agdes, pois para que a familia possa ter capacidade de prevenir, proteger,
promover e incluir seus membros, € preciso que ela tenha condi¢des plenas para se sustentar
(Cordeiro, 2018). De mesma importancia, agdes centradas no territorio sdo necessarias pois €
no territorio que se passam as manifestacdes das questdes sociais e se ¢ possivel criar os

tensionamentos necessarios para seu enfrentamento (Brasil, 2008).
4.1.3.1 Os niveis de protecdo e os Servicos Socioassistenciais

Os servigos socioassistenciais do SUAS s3o organizados em dois niveis de
protecdo: a Protecdo Social Bésica e a Protecdo Social Especial, que por sua vez, se divide em
Protecdo Social Especial de Média e de Alta Complexidade.

A Protecdo Social Basica (PSB) tem como objetivos prevenir situagdes de risco
por meio do desenvolvimento de aquisi¢des e potencialidades por parte das pessoas que
acessam o servico e, com isso, conseguir fortalecer os vinculos familiares e comunitérios.
Essa modalidade de atendimento ¢ destinado para aquela parcela da populagdao que vive em
situagdo de vulnerabilidades sociais, decorrente da pobreza, privagdo (auséncia de renda,
precario ou nulo acesso aos servicos publicos, dentre outros) e/ou fragilizacdo de vinculos
afetivos (relacionais e de pertencimento social, como por exemplo, discriminagdes etarias,

étnicas, de género ou por deficiéncias, dentre outras) (Brasil, 2005).
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Os servigos da PSB sdo executados diretamente nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS) e de forma indireta nas entidades’ e organiza¢des que estdo
vinculadas a Assisténcia Social e que fazem parte do territério de abrangéncia do CRAS
(Brasil, 2005).

A Protec@o Social Especial (PSE) tem como objetivos intervir nos casos em que o
risco social estd instaurado e agravado, como em situa¢des de abandono, maus tratos fisicos
ou psiquicos, abuso sexual, uso de substancias psicoativas, cumprimento de medidas
socioeducativas, situacdo de rua, situacdo de trabalho infantil, entre outras vulnerabilidades
(Brasil, 2005).

Na PSE de Média Complexidade sdao ofertados servi¢os para aqueles individuos
que tiveram seus direitos violados mas que conseguiram manter os vinculos familiares e
comunitarios. Os servigos da PSE de Média Complexidade sdo executados diretamente nos
Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS), Centros-Dia de
Referéncia para Pessoas com Deficiéncia e Centros de Referéncia Especializada para
Populacao em Situacdo de Rua (Centro POP).

Na PSE de Alta Complexidade sdo ofertados servigos para familias e individuos
que se encontram sem referéncia e/ou em situagdo de ameaca, nas quais € necessario serem
retirados de seu nucleo familiar e/ou comunitario, ou seja, tiveram seus vinculos totalmente
rompidos. Nesse nivel sdo ofertados servigos que garantem protecao integral, como moradia,
alimentagdo, higiene e trabalho protegido (Brasil, 2005). Os servicos de PSE de Alta
Complexidade sdo executados nas Unidades de Acolhimento'.

No documento chamado “Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais”
estdo descritos os servigos socioassistenciais que devem ser ofertados na PSB e na PSE e,
consequentemente, em seus respectivos equipamentos de referéncia, assim como seus

objetivos, suas provisdes necessarias, usuarios, formas de acesso, abrangéncia, entre outras.

Quadro 1: Sintese dos Servicos Socioassistenciais

Tipo de Protegdo Servigos Socioassistenciais

® A parceria do Estado com as entidades sociais, conhecidas como Organizag¢des da Sociedade Civil (OSCs), se
da por meio da Lei 13.019 de 2014, o Marco Regulatdrio das Organiza¢des da Sociedade Civil (MROSC), e que
reconhece a importancia das OSCs na na garantia e efetivagdo de direitos.

1 As Unidades de Acolhimento sio pensadas e divididas levando em consideragio a faixa etdria e as
vulnerabilidades especificas que atravessam cada individuo ou familia. Para criangas e adolescentes as unidades
que oferecem o servico de Unidade de Acolhimento sdo a Casa-Lar e o Abrigo Institucional; para adultos e
familias sdo o Abrigo Institucional e a Casa de Passagem; para mulheres em situagdo de violéncia é o Abrigo
Institucional; para jovens e adultos com deficiéncia s@o as Residéncias Inclusivas; para idosos sdo a Casa-Lar e o
Abrigo Institucional (Institui¢do de Longa Permanéncia para Idosos - ILPI).
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1. Servigo de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
(PAIF);

Protecdo Social Basica (PSB) 2. Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;

3.Servigo de Protecao Social Basica no Domicilio para
Pessoas com Deficiéncia e Idosas.

1. Servico de Protecdo e Atendimento Especializado a
Familias Individuos (PAEFI);

2. Servigo Especializado em Abordagem Social;
3. Servico de protegdo social a adolescentes em cumprimento

de medida socioeducativa de Liberdade Assistida (LA) e de
Prestacdo de Servigos a Comunidade (PSC);

Média
Complexidade

4. Servigo de Protecdo Social Especial para Pessoas com
Protegdo Social Especial Deficiéncia, Idosas e suas Familias;

(PSE)
5. Servigo Especializado para Pessoas em Situacdo de Rua.

6. Servi¢o de Acolhimento Institucional,

7. Servigo de Acolhimento em Republica;
Alta
Complexidade | 8. Servigo de Acolhimento em Familia Acolhedora;

9. Servico de protecdo em situagdes de calamidades publicas
e de emergéncias.

Fonte: Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais (2014).

Os servigos socioassistenciais apresentados, devem ser organizados de acordo
com as seguintes referéncias: vigilancia social, prote¢ao social e defesa social e institucional.

A vigilancia social se da por meio da sistematizacdo de informac¢des de maneira
territorializada sobre as vulnerabilidades que podem incidir sobre os individuos ou familias
nos diferentes ciclos da vida. Os indicadores devem ser constituidos para mensurar as
situagoes de risco social e violagdo de direitos no territorio (Brasil, 2005).

A protegao social se dd por meio de trés segurancas: 1) seguranga de
sobrevivéncia ou de rendimento e de autonomia que através de beneficios continuados e
eventuais assegurem protecdo social para individuos e familias sem fonte de renda e sustento
e vitimas de calamidades publicas; 2) seguranca de convivio ou vivéncia familiar que através
de acdes, cuidados e servigos, trabalham para a reestruturag¢do dos vinculos pessoais,
familiares e comunitarios; e 3) seguranga de acolhida que operacionaliza acdes para proteger e
recuperar as situacdes de abandono e isolamento de individuos, restaurando sua autonomia,
capacidade de convivio e protagonismo através da oferta de condig¢des basicas de abrigo,

repouso, alimentagdo, higienizacdo, vestuario, etc (Brasil, 2005).
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A defesa social e institucional ¢ a garantia ao conhecimento e acesso dos usuarios
aos seus direitos socioassistenciais em todos os niveis da assisténcia, como, por exemplo, o
direito ao atendimento digno, ao tempo de espera reduzido, a informacao, ao protagonismo, a
oferta qualificada do servigo, a convivéncia familiar ¢ comunitaria, entre outros (Brasil,
2005).

Além da vigilancia, protecdo e defesa social, os usuarios da Politica de
Assisténcia Social tém o direito de participar do controle social da politica que utilizam. Esse
direito ¢ efetivado através da participagdo de seus representantes nos conselhos conferéncias

que ocorrem nos ambitos municipais, estaduais e nacional.
4.1.3.2 Equipe de Referéncia da Prote¢do Social Basica

As equipes de referéncia sdo formadas por servidores responsaveis pelo
funcionamento do equipamento publico em questdo e, especificamente, de acordo com as
Normas Operacionais Basicas de Recursos Humanos do SUAS, podem ser definidas como

[...] aquelas constituidas por servidores efetivos responsaveis pela organizacgdo e
oferta de servigos, programas, projetos e beneficios de prote¢do social basica e
especial, levando-se em consideragdo o numero de familias e individuos

referenciados, o tipo de atendimento e as aquisi¢des que devem ser garantidas aos
usuarios (Brasil, p. 25, 2011).

Na Protegdo Social Basica, a composicao da equipe de referéncia dos Centros de
Referéncia de Assisténcia Social ¢ composta, minimamente, por 2 profissionais de ensino
superior: um assistente social e um psicologo, e 2 profissionais de nivel técnico para o
referenciamento de 2.500 familias (CRAS de menor porte, Pequeno Porte I). Contudo, o
numero de profissionais tanto de ensino superior quanto de ensino médio variam de acordo

com o porte do CRAS, de acordo com o quadro a seguir:

Quadro 2: Equipe técnica minima para o funcionamento do CRAS.

Médio, Grande, Metrépole e

Pequeno Porte 1

Pequeno Porte 11

Distrito Federal

Até 2.500 familias
referenciadas.

Até 3.500 familias
referenciadas.

A cada 5.000 familias
referenciadas.

2 técnicos de nivel superior,
sendo um profissional
assistente social e outro

preferencialmente psicologo.

3 técnicos de nivel superior,
sendo dois profissionais
assistentes sociais e
preferencialmente um
psicologo.

4 técnicos de nivel superior,
sendo dois profissionais
assistentes sociais, um
psicélogo e um profissional
que compde o SUAS.
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2 técnicos de nivel médio. 3 técnicos nivel médio. 4 técnicos de nivel médio.
Fonte: Brasil, 2011.

4.1.4 O Centro de Referéncia de Assisténcia Social

Apos contextualizar historicamente, teoricamente e legalmente a histéria da PAS
no Brasil, agora, cumprindo com os objetivos deste estudo, chegamos ao Centro de
Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) como equipamento de referéncia e
operacionalizador da PNAS através do SUAS.

Por causa da sua capilaridade nos territorios, o CRAS ¢ dado como a principal
porta de entrada para o SUAS, ou seja, ¢ através dessa unidade que um grande nimero de
familias consegue acessar a rede de protecao social da Assisténcia Social (Brasil, 2009).

O CRAS ¢ a unidade na qual se organizam e se referenciam os servigos
socioassistenciais da PSB no que decorre da sua funcdo local e ¢ organizado nos quesitos de
espaco fisico, de organizacdo do equipamento e das atividades, do funcionamento e dos
recursos humanos, de forma a manter a coeréncia com o Trabalho Social com as Familias,
apontando e diferenciando os servigos que devem ser ofertados daqueles que podem ser
ofertados no CRAS (Brasil, 2009).

O CRAS tem como objetivo prevenir a ocorréncia de situagdes de vulnerabilidade
e riscos sociais no territério através do desenvolvimento e de potencialidades e aquisigdes, do
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios, € 0 aumento do acesso aos direitos de
cidadania dos usudrios.

O processo de oferta de servicos no CRAS deve ser, de acordo com as
Orientagdes Técnicas do Centro de Referéncia de Assisténcia Social (2009, p. 9), “planejada e
depende de um bom conhecimento do territorio e das familias que nele vivem, suas
necessidades, potencialidades, bem como do mapeamento da ocorréncia das situagdes de risco
e de vulnerabilidade social [...]”.

Algumas caracteristicas importantes do CRAS sao:

a) a referéncia e a contrarreferéncia, que sao processos em que o CRAS 1) insere

a familia na rede socioassistencial e realiza seu encaminhamento para niveis
mais complexos da assisténcia e/ou 2) recebe demandas de niveis mais
complexos da assisténcia para que seja possivel garantir a prote¢dao social

basica dessa familia, respectivamente;
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b) a matricialidade sociofamiliar, que é o processo de centrar na familia'’ como
nucleo social fundamental para a efetividade das acdes e servigos da PAS;
¢) a territorializagdo, que € o foco no territdrio como fator que determina e ajuda
a compreender as situacdes de vulnerabilidade e seus enfrentamentos (Brasil,
2009).
No CRAS ¢ obrigatoria a oferta do Servi¢o de Protecdo e Atendimento Integral a
Familia (PAIF), que ¢ o principal servico da PSB, ao qual todos os outros servicos desse nivel
de protecdo devem se articular. O PAIF tem o objetivo de promover o fortalecimento da
convivéncia familiar e comunitaria, que ¢ uma das garantias da PNAS e que sé pode ser
ofertado pelo poder publico, por meio da equipe de referéncia do CRAS (Brasil, 2019).
Outros servigos socioassistenciais da PSB podem ser ofertados no CRAS, como o
Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), podem ser ofertados, desde
que correspondam a demanda do territorio, sejam articulados ao PAIF e que fortalecam seu
processo de implementagdo e contribuam para cumprimento dos objetivos da PSB do SUAS

(Brasil, 2019).

4.2 A Consolidacdo da Seguranca Alimentar e Nutricional como Politica Publica no

Brasil

Quando falamos em Seguranga Alimentar e Nutricional, estamos falando de um
desenrolar histérico que se desdobrou com mais forca a partir das reflexdes geradas pelas
duas guerras mundiais € pela Guerra Fria'> que assolaram grande parte dos paises no século
XX. No caso da Guerra Fria, todos os paises que formavam o bloco capitalista, liderados
pelos Estados Unidos (EUA), viram-se na necessidade de comegar a pensar e agir sobre a
tematica da fome e da pobreza na tentativa de evitar instabilidades sociais e politicas em
paises mais pobres e possiveis aliangas desses paises com o bloco comunista — na época
liderado pela Unido das Republicas Socialistas Soviéticas (URSS). Em outras palavras, o

combate a fome se tornou uma estratégia aniticomunista (Silva, 2014).

" A familia na PNAS ¢ considerada um conjunto de pessoas que sdo unidas por lagos consanguineos, afetivos
e/ou de solidariedade que consideram o processo de sobrevivéncia e reprodugdo social como obrigagdes
reciprocas, compartilhando a renda e a dependéncia economica (Brasil, 2009).

12 A Guerra Fria se iniciou ap6s a Segunda Guerra Mundial e tinha como caracteristica principal as competigdes
(principalmente nos campos tecnolégico-militar e ideologico) entre as poténcias hegemonicas (Estados Unidos
da América — EUA — e URSS). Os sistemas econdmico-sociais das poténcias eram antagdnicos: os EUA se
organizavam a partir do sistema capitalista neoliberal, prezando o individualismo e a liberdade; e a URSS, do
sistema socialista, prezando o coletivo e a igualdade (Figlino, 2016).
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Em 1943 foi realizada a Conferéncia de Alimentagcdo de Hot Springs, nos EUA,
convocada pelas Nagdes Unidas. Apesar de grandes proposi¢des, como o incentivo a
soberania alimentar dos paises que mais sofreram com as guerras, ndo terem sido aprovadas,
essa conferéncia teve como proposicao principal aprovada a criagdo da FAO (Organizacao das
Nagoes Unidas para Alimentagdo e Agricultura — Food and Agriculture Organization), que se
concretizou em 1945 (Silva, 2014). A partir de entdo a FAO ¢ considerada a principal forma
de articulagdo internacional de combate a fome em nivel global.

Além das grandes guerras, o século XX foi marcado por vdarias outras guerras
locais, principalmente nos continentes asiatico e africano que estavam lutando pelo fim da
colonizacdo e pela libertacdo nacional. No desenrolar desses conflitos a fome continuava forte
e com dificil solugdo. Dessa forma, em 1974 foi realizada a I Conferéncia Mundial de
Alimentagao das Nagdes Unidas em Roma. No evento foi discutida a escassez de alimentos, o
que potencializou os discursos de moderniza¢do do processo de producdo de alimentos, com
participa¢do da industria quimica, o que ficou conhecido como Revolugdo Verde' (Silva,
2014). Contudo, mesmo com o aumento da producao de alimentos nos anos seguintes, a fome
e a desnutri¢dao nao deixaram de existir.

Apo6s um entendimento ampliado do combate a fome e desnutri¢do para além da
questdo relacionada a produgdo de alimentos, a FAO passou a declarar que o problema ja ndo
estava mais relacionado apenas a pouca disponibilidade alimenticia, mas também derivava da
pobreza que afligia grande parte da populagao mundial.

Em 1992 foi realizada pela FAO a Conferéncia Internacional de Nutrigdo, na qual
se incorporou o aspecto nutricional ao conceito de seguranca alimentar, passando a se usar
“Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN)” ao invés de apenas “Seguranca Alimentar”. Esse
novo conceito traz consigo uma complementaridade de dimensdes, pois enquanto a seguranga
alimentar diz respeito a produgdo, comercializagdo e disponibilidade de alimentos, a
seguranga nutricional diz respeito a escolha, preparo e consumo alimentar em relagdo a saude

humana. (Silva, 2014).

Quadro 7: Principais aspectos que caracterizam as dimensoes alimentar e nutricional

Dimensao Alimentar Dimensio Nutricional

Suficiente para atender a demanda. Escolha de alimentos saudaveis.

3 A Revolugdo Verde é considerada como a difusdo de tecnologias agricolas que permitiram um aumento
consideravel na producdo, sobretudo em paises menos desenvolvidos, que ocorreu principalmente entre 1960 e
1970, a partir da modernizacdo das técnicas utilizadas (Octaviano, 2010).
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Estavel e continuada para garantir a oferta Preparo dos alimentos com técnicas que
permanente. preservem o seu valor nutricional.
Auténoma para que se alcance a Consumo alimentar adequado e saudavel
autossuficiéncia nacional nos alimentos (sanitdria e nutricionalmente).

basicos.

Equitativa para garantir o acesso universal as | Promocao dos fatores ambientais que
necessidades nutricionais adequadas. interferem na satde e na nutri¢ao.

Sustentavel do ponto de vista agroecologico, | Promocgao dos cuidados com a saude no
social, economico e cultural. ambito da familia e da comunidade.

Fonte: Burity ef al. (2010).

Em 1996 foi realizada a Cupula Mundial da Alimentacdo (CMA), na qual a FAO
referendou esse debate ao associar o Direito Humano a Alimentagdo Adequada (DHAA) a
garantia da SAN. De acordo com o relatorio da FAO/ONU o direito a alimentagao ¢ entendido

como.:

[...] um direito humano inerente a todas as pessoas de ter acesso regular, permanente
e irrestrito, quer diretamente ou por meio de aquisi¢des financeiras, a alimentos
seguros e saudaveis, em quantidade e qualidade adequadas e suficientes,
correspondentes as tradi¢des culturais do seu povo e que garanta uma vida livre do
medo, digna e plena nas dimensdes fisica e mental, individual e coletiva” (Macedo
et al., 2009).

Enquanto o mundo discutia as questdes relacionadas a fome, o Brasil ndo estava
de fora. A temadtica de assisténcia alimentar para as populacdes em vulnerabilidade foi
incorporada, pela primeira vez, no campo das politicas publicas no final da década de 30. Essa
década foi marcada tanto pelo Estado Novo do presidente Getalio Vargas quanto pelos
estudos de Josué de Castro' que ja apontavam as problematicas da fome e como ela atingia
todo o territério nacional, mas com mais intensidade a regido Nordeste (Silva, 2014).

Josué de Castro trouxe uma leitura do fenomeno da fome ndo apenas como um
processo natural, mas também social, o que acabou refor¢ando a ideia de que politicas
publicas especificas eram necessarias, principalmente trazendo a renda como um dos fatores
centrais no acesso a alimentacao (Silva, 2014). Castro foi tdo influente com seus estudos que
impactou a opinido publica nacional e internacional, o que o levou a ser um dos principais
responsaveis pela criacdo do Decreto-Lei n°® 399 de 1938, que estipulou a criagdo de um
salario minimo, ou seja, um valor minimo pago aos trabalhadores para que pudessem ter suas

necessidades basicas atendidas, entre elas a alimentagao (Silva, 2014).

' Josué Apolonio de Castro (1908-1973) foi um pensador e ativista politico brasileiro nascido em Recife que
dedicou grande parte da sua vida pesquisando, produzindo materiais e representando politicamente as causas
relacionadas ao combate a seguranga alimentar no Brasil. Apesar da sua formacdo em medicina, também ¢ um
dos maiores pensadores da Geografia pela suas obras “Geografia da Fome” e “ Geopolitica da Fome”.
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Em relagdo as ag¢des do governo Vargas ligadas diretamente a temadtica de
alimentagdo, temos em 1939 a criagdo do Servigo Central de Alimentagdao (SCA), em 1940
houve uma melhoria do SCA com a crian¢a do Servi¢o de Alimentacdo da Previdéncia Social
(SAPS) que entrou em crise com a destituicdo de Vargas em 1945 e foi extinta em 1962.
Apesar da sua extingdo, a SAPS foi responsavel por originar programas de assisténcia
alimentar que sdo presentes até hoje, como os restaurantes populares, o fornecimento de
refeicdes matinais para filhos de trabalhadores — que viria a ser futuramente a merenda escolar
—, o auxilio alimentar durante trinta dias ao trabalhador com alguma enfermidade ou
desempregado que viria a ser o auxilio doenca, entre outros (Silva, 2014).

Em 1945 foi constituida a Comissdo Nacional de Alimentacdo (CNA) que além
de comandar as politicas de alimentacdo também foi responsavel por elaborar, em 1952, o |
Plano Nacional de Alimentagdao e Nutri¢ao a partir de uma pesquisa conduzida pela propria
CNA sobre o estado nutricional e os hébitos alimentares da populacdo Brasileira (Silva,
2014). A CNA foi extinta durante a ditadura militar, em 1972, dando lugar ao Instituto
Nacional de Alimentagdo e Nutricdo (Inan) que tinha como intuito prestar assisténcia
alimentar para populacdes consideradas em vulnerabilidade (Silva, 2014).

Com a insuficiéncia de recursos e a descontinuidade dos programas que
formavam o Inan somados ao fato do mesmo estar vinculado ao Ministério da Saude
dificultaram sua capacidade de articulagdo que ja estava prejudicada pela conjuntura politica
da época, o que dificultou o processo de acesso a alimentos por parte de comunidades mais
pobres (Silva, 2014).

Em 1980, com a emergéncia de movimentos populares em prol da
redemocratizagdo no Brasil, o pais comegou a apresentar uma nova perspectiva em torno do
combate a fome e a desnutricdo. Sob o primeiro governo pos-ditadura militar, o entdo
presidente José¢ Sarney langou o Programa Nacional de Leite para Criangas (PNLCC) que se
deu a partir da distribui¢do de tickets para que as familias pudessem adquirir até 30 litros de
leite mensalmente no comércio local (Silva, 2014). Além de ser parecido com outros
programas de governo internacionais, como a estratégia de superacdo da Grande Depressao
nos EUA, na qual o Estado comprava o excedente de leite de grandes produtores para
movimentar a economia a0 mesmo tempo que tornava a industria do leite altamente rentavel e
consolidada como produtora de algo essencial a alimentagao, o programa recebeu criticas pelo
seu carater clientelista e assistencialista que, além de ser centralizado no governo federal,

também era desarticulado de outras politicas.
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Em 1992, ja no governo Collor, além do PNLCC outros programas e estruturas
governamentais ligadas a tematica da alimentagdo também foram desativadas ou sofreram
grandes cortes em seus orcamentos sob o argumento de que se precisava enxugar a maquina
publica (Silva, 2014).

Em 1993, com o Impeachment do presidente Collor, o entdo presidente Itamar
Franco tomou posse e estabeleceu um novo rumo em relagdo a questdo alimentar na agenda
governamental. O governo lancou o Plano de Combate a Fome ¢ a Miséria (PCFM) com o
intuito de articular as trés instancias de governo e a sociedade civil em torno do debate e da
formulag¢do de novas estratégias de cunho emergencial para o combate a fome (Silva, 2014).
O governo tinha como objetivo dividir suas bases estratégicas em duas frentes: uma mais
estrutural de producdo e acesso a alimentos através de politicas relacionadas a reforma
agraria; e outra mais emergencial que preconizava destinar alimentos para a mesa das pessoas
sem se descuidar no quesito qualidade (Silva, 2014).

A partir disso, em 1993, foi criado o Conselho Nacional de Seguranca Alimentar e
Nutricional (Consea) ligado a Presidéncia da Republica e articulado de maneira
interministerial e que subsidiou a elaboragdo do Plano Nacional de Combate a Fome ¢ a
Miséria que apresentou algumas propostas inovadoras como o Programa de Distribuicao
Emergencial de Alimentos (PRODEA) e a retomada de programas que foram descontinuados
anteriormente, como o programa de distribui¢do de leite (Silva, 2014).

E importante mencionar que foi logo apds a criagio do Consea que o entio
presidente Itamar Franco reapresentou e sancionou a LOAS apds a mesma ter sido vetada
pelo presidente Collor, 0 que mostra como a seguranca alimentar e nutricional anda junta da
seguridade social no seu pilar de Assisténcia Social.

Em 1994 foi realizada a I Conferéncia Nacional de Seguranga Alimentar (I
CNSA) que teve entre suas deliberacdes a preocupagdo sobre a concentracdo de renda e de
terra e teve como tema a fome como questdo nacional. Em 1995, o entdo presidente Fernando
Henrique Cardoso (FHC) langou em seus primeiros dias de mandato o Programa Comunidade
Solidaria (PCS) que extinguiu varias estruturas do governo relacionadas a tematica alimentar
e nutricional, entre elas o Consea e tinha como objetivo desenvolver a participacdo de atores
locais (Silva, 2014).

O PCS nao conseguiu se instaurar como politica ptblica, pois trazia estratégias de
combate a fome baseadas em medidas emergenciais € que ndo abarcavam todas as dimensdes
necessarias que uma politica social deveria carregar. Além disso, o PCS também

desencorajava a participagdo popular. Em 1999, o governo FHC tentou reorganizar sua
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estratégia de combate a fome através de um novo programa chamado Programa Comunidade
Ativa (PCA) que podia ser caracterizado por ser um PCS com uma nova roupagem e que
tinha como objetivo o desenvolvimento local e participativo na qual as proprias comunidades
pudessem elaborar seus planos locais de desenvolvimento prioritarios (Silva, 2014). Por fim,
o problema do PCA estava fundado no foco demasiado na capacidade de regides pobres de se
desenvolverem a partir da boa vontade de parceiros de investir nos projetos que eram
apresentados pela propria comunidade (Silva, 2014).

Nesse periodo, uma das conquistas mais importantes foi a aprovacao da Politica
Nacional de Alimentagio e Nutri¢do (PNAN)", que ocorreu em 1999 a partir dos esfor¢o de
um pequeno grupo de profissionais que remanesciam do Inan, que foi extinto em 1997, e que
se aproveitaram de toda a mobilizacdo da Conferéncia Mundial de Alimentagdo, em 1996,

para levantar o debate da necessidade de construgcdo de uma politica como o PNAN no Brasil

(Silva, 2014).

A partir da estabilizagdo monetaria trazida pelo Plano Real'

que foi
implementado pelo governo de FHC foi possivel, a partir dos anos 2000, uma série de
programas de transferéncia direta de recursos como uma forma emergencial de acesso da
populacdo mais pobre a recursos financeiros.Entre esses programas podemos destacar o
Programa Bolsa Alimentagdo, vinculado ao Ministério da Satude, que visava o atendimento a
criancas menores de 6 anos e gestantes; o Vale Gas, vinculado ao Ministério de Minas e
Energia; e o Bolsa Escola, vinculado ao Ministério da Educagdo (Silva, 2014). Porém, pela
desarticulagdo dos programas, tendo cada um seus proprios critérios de elegibilidade, banco
de dados separados e estratégias de implementacdo diferentes, houve uma grande dificuldade
de articulacao efetiva desses programas em direcdo ao combate da pobreza e da inseguranca
alimentar.

Dessa forma, podemos perceber que desde as discussdes internacionais sobre

seguranga alimentar e nutricional até a sua chegada ao Brasil na década de trinta e até o inicio

dos anos 2000, a tematica seguranca alimentar sempre foi secundaria nas agendas

SApesar de ter sido um passo muito importante para a garantia da SAN em um governo que extinguiu o Consea
e o Inan, a PNAN, diferente da PNSAN, que sera apresentada mais a frente, estava vinculada a questdo da satde
e do proprio SUS e teve como proposito principal a garantia da qualidade de alimentos em consumo no pais, a
promogao de praticas alimentares saudaveis ¢ o controle dos distirbios nutricionais (Alves e Jaime, 2014).

%0 Plano Real foi um processo de estabilizagdo econdmica iniciado em 1993 e seu sucesso representou a vitoria
sobre a inflagdo que atingiu o Brasil. O real foi criado no governo Itamar Franco, em 1994, para resolver uma
das maiores crises inflacionarias do mundo e teve participagdo direta do entdo Ministro da Fazenda, Fernando
Henrique Cardoso. A entrada em circulagdo do real em 1° de julho de 1994 mudou o cenario de uma inflagdo
que, no acumulado em doze meses, chegou a 4.922% em junho de 1994, as vésperas do langamento da nova
moeda (Senado Federal, 2014).
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governamentais, quase sempre ligados a programas pouco estruturados e sem perspectiva de
se tornarem politicas publicas, caindo quase sempre no assistencialismo.

Apesar dos avancos vistos nas décadas de 1980 e 1990 as propostas que tinham
como intuito superar as falhas das propostas anteriores tiveram pouco ou nenhum resultado

pratico, ficando no mero plano do discurso (Silva, 2014).
4.2.1 O Programa Fome Zero (PFZ)

Tendo como plano de fundo todo o contexto apresentado até agora, em 2003 o
entdo presidente Luiz Inécio Lula da Silva toma posse pela primeira vez e a partir dai se inicia
a construcao de um referencial sélido sobre seguranca alimentar que fosse capaz de basear o
combate a extrema pobreza no Brasil e que se materializaram em Politicas Publicas, com
estruturas e orgamentos proprios (Silva, 2014).

Nos primeiros dias de governo de Lula foi lancado o Programa Fome Zero
(PFZ), com participagdo e articulacao interministerial de agdes emergenciais (de curto prazo),
mas também agdes que abrangiam periodos maiores de tempo (de médio e longo prazo) de
combate a pobreza e a inseguranca alimentar. A partir do PFZ foram feitas as seguintes
mudangas institucionais: a recriagdo do Consea; a criacdo de uma assessoria para a
Presidéncia da Republica para cuidar da organizagdo popular para o combate a fome; e a
criagdo do Ministério Extraordinario de Seguranca Alimentar ¢ Combate a Fome — Mesa
(Tagaki, 2010).

O desenho do PFZ se baseou na leitura do estado da populagdo na época de sua
formulagdo que, a saber, apresentava: insuficiéncia de demanda relacionada ao baixo poder
aquisitivo da populagdo e a concentracao de renda; a diferenca entre o preco de alimentos e o
poder de compra da populacao; e a precariedade da protecao social que era incapaz de atender
os desempregados e os demais cidaddos carentes que precisavam de prote¢do do Estado
(Fonseca e Monteiro, 2010).

De acordo com Silva (2014), para entendermos melhor a complexidade e a
atuacdo do PFZ que, para ter um funcionamento adequado, precisa de uma articulagdo entre
varios setores, como o politico, 0 econdomico, o de produgdo e distribui¢do de alimentos, o de
saude, o de assisténcia social, o cultural, entre outros, podemos dividir em seis linhas centrais
que baseiam a atuagdo governamental: I) transferéncia de renda; II) compras publicas; III)
programas de apoio; IV) participacdo popular; V) articulagdo territorial ¢ VI) consolidacao

institucional.
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4.2.1.1 A Transferéncia de Renda

No quesito transferéncia de renda, houve um fortalecimento dos programas ja
existentes com programas ainda ndo operacionalizados, apesar de ja existirem na Constitui¢ao
Federal de 1988, como o Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC) e a propria Previdéncia
Social. Inicialmente foi criado o Programa Nacional de Acesso a Alimentagdo, que passou a
ser conhecido como o Cartdo Alimentacao, que tinha como objetivo fazer com que as familias
recebessem o valor de R$50,00 por més (o valor da cesta basica na época) e que, em
decorréncia disso aumentasse a geracao de emprego e renda a partir da maior circulacao local
da moeda e da producdo de alimentos, o que ndo ocorreria se fossem distribuidas as cestas
basicas diretamente (Silva, 2014).

Com o objetivo de ndo cair na mesma problematica dos governos anteriores de
proporem programas de transferéncia de renda que ndo conversavam entre si, ainda em 2003
foi lancado o Programa de Transferéncia de Renda com Condicionalidades, conhecido como
Programa Bolsa Familia (PBF) e para sua gestdo foi criado em 2004, o Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate & Fome (MDS), que surgiu a partir da unido do Mesa, do
Ministério da Ac¢ao Social (MAS) e da Secretaria Executiva do PBF (Silva, 2014).

Dessa forma, o PBF foi se consolidando como a principal acao de combate a fome
e a miséria no pais, englobando todos os programas de transferéncia de renda e fazendo a
migracdo progressiva desses para o PBF a partir do Cadastro Unico para Programas Sociais
do Governo Federal (CadUnico)'” (Silva, 2014). O CadUnico se demonstrou como uma
vitoria contra a fragmentacao de programas e tudo isso so6 foi possivel de ser operacionalizado
a partir das equipes dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS), que, como
vimos nas segOes anteriores, sdo 0s responsaveis por operacionalizar a Prote¢do Social Basica
do SUAS em todo o territdrio nacional.

O PBF previa, na sua criacao, o atendimento a familias em situa¢ao de pobreza ou
de extrema pobreza definidas a partir da renda destas, pois enquanto as familias que tinham
um renda per capita de até R$50,00 eram consideradas em extrema pobreza, as familias que
tinham uma renda per capita entre R$50,01 ¢ R$100,00 eram consideradas pobres (Silva,

2014). O beneficio consistia de um valor fixo de R$50,00 para as familias consideradas em

70 Cadastro Unico ¢ um grande mapa das familias de baixa renda do Brasil que mostra para o governo quem
sdo essas familias, como elas vivem e o que elas precisam para conseguir melhorar a qualidade de suas vidas.
Sua importancia se da pela possibilidade das familias inscritas no CadUnico acessarem beneficios sociais como o
Bolsa Familia e o desconto na conta de luz. Os beneficios variam a partir do perfil de cada familia e d4 varios
outros direitos para cidaddos que vao para além da transferéncia de renda, como isen¢do de Concursos Publicos,
ID Jovem, entre outros (Brasil, 2023).
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situacdo de extrema pobreza e um valor variavel de R$15,00 por crianga para familias
consideradas em situac¢do de pobreza, com o limite de R$45,00.

Atualmente, o PBF tem como critério a renda per capita de até R$218,00 por més,
contando com um valor fixo de R$600,00 e com um valor variavel adicional de R$150,00
para cada crianga com idade entre 0 e 6 anos e um valor variavel adicional de R$ 50,00 para

gestantes, lactantes e criancas e adolescentes até 18 anos.
4.2.1.2 Compras Publicas

No quesito compras publicas, as parcerias interministeriais foram de extrema
importancia para o estimulo a produc¢do de alimentos, principalmente a partir do investimento
em agricultores familiares na linha da pobreza, visando dinamizar as economias locais por
uma lado e o barateamento dos produtos alimenticios por outro (Silva, 2014). O estimulo a
produgdo alimenticia local também trouxe consigo a promog¢do da soberania alimentar, que
esta relacionada a capacidade das comunidades de produzirem e distribuirem alimentos
basicos para sua sobrevivéncia, diminuindo assim, sua dependéncia de fornecedores externos
(Silva, 2014).

A partir da intervencao do Estado em compras publicas e desoneragdes tributarias,
foi possivel fomentar as dindmicas econdmicas locais e garantir a geragdo de trabalho e renda
para populacdes em situagdo de fragilidade socioecondmica. As duas politicas que se
destacaram nesse processo de intervencao estatal foram: o Programa Nacional de Alimentag¢do
Escolar (PNAE)", o Programa de Aquisi¢do de Alimentos (PAA)" e o Programa Nacional de
Fortalecimento da Agricultura Familiar (PRONAF)? (Silva, 2014).

'8 O PNAE, de responsabilidade do MEC, consiste em uma politica piiblica que existe desde os anos 1950. Ele
visa fornecer alimentagdo as crian¢as matriculadas em escolas publicas, cumprindo papel central no acesso a
alimentagdo por uma parcela vulneravel e numericamente expressiva da populacdo. Embora seja uma agdo
antiga, sempre esteve refém da orientagdo econdmica dos governos para a defini¢do de sua abrangéncia e volume
de recursos (Silva, 2014, p. 38).

' O PAA foi outra agdo importante instituida pelo governo federal, fruto de uma parceria entre MDS, MDA
(Ministério do Desenvolvimento Agrario) e a CONAB. Esse programa passou a permitir a compra publica de
produtos de agricultores familiares, a precos estabelecidos pela CONAB, para doagdo a entidades sociais,
merenda escolar ou formacdo de estoques, integrando politica agricola ¢ de seguranga alimentar. Com isso,
busca-se estimular o desenvolvimento de circuitos regionais de produgdo, distribuicdo e consumo de alimentos.
Diferentemente do PNAE, o PAA foi uma a¢ao inovadora langada no governo Lula (Silva, 2014, p. 38).

2 O PRONAF destina crédito subsidiado ao segmento socioprodutivo da Agricultura Familiar em todo o
territorio nacional. Embora esse programa ja existisse desde 1996, a partir de 2003 ele passou a ser remodelado.
O volume de recursos cresceu substancialmente, 0 mesmo ocorrendo com o numero de familias envolvidas,
sobretudo com a criacdo de novas linhas de crédito no intuito de abranger o maximo possivel da diversidade
social que compdem o universo da agricultura familiar brasileira (Silva, 2014, p. 40).
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4.2.1.3 Programas de Apoio

No quesito programas de apoio, o governo federal langou varios programas sob
responsabilidade do MDS que tinham como objetivo tanto assegurar infraestrutura domiciliar
bésica para a garantia de sua seguranca alimentar, como a promoc¢ao da implementacao de
locais de preparo e distribuicdo de alimentos para as pessoas em situacao de vulnerabilidade
(Silva, 2014).

Um dos programas mais conhecidos e considerados estruturais ¢ o Programa de
Formacao e Mobilizagdo Social para a Convivéncia com o Semidrido: Um milhao de cisternas
(PIMC). A proposta surgiu a partir de uma tecnologia ja utilizada pela Articulagdo do
Semidrido (ASA), uma ONG que tem como objetivo desenvolver estratégias de convivéncia
com a seca e desenvolvimento sustentavel do semidrido junto com a populagdo residente
dessas areas (Silva, 2014).

Os objetivos do PIMC, financiado pelo MDS e articulado através da ASA, sao
garantir o acesso a dgua adequada ao consumo humano por meio da construcdo de placas de
captagdo de dgua da chuva e de cisternas a partir da mobilizagao social (Silva, 2014).

Entre os programas especificos, um grande exemplo foi a implementacdo de agoes
incluidas no eixo Ampliagdo do Acesso a Alimentos. Uma dessas ac¢des foi a implementagao
dos restaurantes populares e cozinhas comunitarias em grandes centros urbanos, em parceria
com governos estaduais € municipais, para a oferta de refeicdes saudaveis a pregos acessiveis
para a populagdo pobre (Silva, 2014).

Por fim, nem todos os programas pensados a partir do desenho inicial do PFZ
alcancaram os resultados esperados. Um exemplo que ilustra bem isso e que traduz uma

problematica histérica foi o programa de reforma agraria do governo federal (Silva, 2014).
4.2.1.4 Participagdo Popular

No quesito participacdo popular, foi promovido o fortalecimento das instancias
participativas o que abriu maior espago para o didlogo e interagdo entre o poder publico e a
sociedade civil na deliberacdo e acompanhamento das politicas em atividade. Uma das
maiores iniciativas desse processo foi a recriagdo do Consea em 2003. O Consea passou a
assumir, desde entdo, um papel central na articula¢do das politicas de SAN (Silva, 2014).

Outro momento que foi marco na participagdo popular no direcionamento das
politicas de combate a fome foi a II Conferéncia Nacional de Seguranga Alimentar e

Nutricional (I CNSAN), organizada pelo Consea e realizada em 2004. A II CNSAN teve
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como objetivo o estabelecimento de diretrizes e estratégias para a implementacdo de politicas
publicas de SAN, de curto, médio e longo prazo (Silva, 2014).
Também foi no I CNSAN que o conceito de Seguranca Alimentar e Nutricional

passou a ser oficialmente adotada com o seguinte conceito:

Seguranga Alimentar e Nutricional (SAN) ¢ a realizagdo do direito de todos ao
acesso regular e permanente a alimentos de qualidade, em quantidade suficiente,
sem comprometer o acesso a outras necessidades essenciais, tendo como base
praticas alimentares promotoras de satude, que respeitem a diversidade cultural e que
sejam social, econdomica e ambientalmente sustentaveis (Consea, 2004, p. 28).

4.2.1.5 Articulagao Territorial

Todos os programas apresentados até aqui e que fazem parte do PFZ sao
programas considerados extensivos € sem regido prioritdria para a sua incidéncia. Dessa
forma, chegamos na articulagdo territorial, uma tentativa de fazer com que os programas
chegassem aos municipios que mostrassem maior caréncia social a partir do perfil
socioeconomico € levando em conta as caréncias estruturais e a presenca da agricultura
familiar, para que assim o PFZ pudesse promover de fato a seguranga alimentar e combate a

fome no pais (Silva, 2014).
4.2.1.6 Consolidacao Institucional

Todas as frentes do PFZ apresentadas até aqui foram de extrema importancia para
que pudéssemos avancar em direcdo de uma consolidacao institucional dos avancos. Uma das
principais conquistas foi a propria criagdo do MDS como ferramenta do governo para
gerenciar e operacionalizar todos esses programas e que foi foco de investimento crescente
para que cortes e contingenciamentos ndo fossem problemas (Silva, 2014).

Além das questdes de infraestrutura e or¢camento, surgiram outras ferramentas
para garantir a vinculagdo das a¢des do Estado com a tematica da SAN. Um grande marco
dentro dessas ferramentas foi o sancionamento da Lei n® 11.346, de 15 de setembro de 2006,
também conhecida como a Lei Orgénica de Seguranca Alimentar e Nutricional (LOSAN).

Embora a san¢do de leis por si s6 ndo garanta que o Estado va continuar vinculado
a0 seu compromisso com o combate a inseguranga alimentar e nutricional, ¢ através delas que
podemos cobrar acdes € propor constrangimentos institucionais para governos que tentarem
descontinuar essa politica (Silva, 2014).

Entre um dos maiores ganhos para a sociedade brasileira no quesito da SAN,

podemos apontar a criagdo, através das determinacdes da LOSAN, do Sistema Nacional de
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Seguranga Alimentar e Nutricional (SISAN) (Silva, 2014). Ele teve como base os Sistemas
Unicos de Saude e Assisténcia Social e foi planejado para ser a estrutura que ligasse as varias
politicas e equipamentos vinculadas a SAN em funcionamento no pais, com comando do
Consea e da Camara Interministerial de Seguranca Alimentar e Nutricional (Caisan) (Silva,
2014).

A LOSAN foi determinante para que os estados também produzissem suas
proprias leis relacionadas a SAN. Porém, ¢ importante ressaltar que existiram resisténcias por
conflito de interesse de grupos relacionados ao agronegocio, as multinacionais, as redes de
supermercado, aos grandes centros de distribuicdo e até a Associacdo Brasileira de Industrias
de Alimentos (Abin), que solicitou a Camara dos Deputados a retirada da pauta da votagao da
LOSAN (Silva, 2014).

Toda a discussdo ao redor da LOSAN culminou na assinatura do Decreto n® 7.272,
que institui a Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (PNSAN), o que
instituiu de vez a SAN como uma politica de Estado no Brasil (Silva, 2014). Sua
implementagdo se deu através de processo gradativo dado seu ineditismo e seu tamanho.

Por fim, a conquista institucional se consolidou de fato com a Emenda
Constitucional n°® 64, de fevereiro de 2010, que alterou o Artigo 6° da Constituicdo Federal de
1988 e que introduziu a alimentacdo no rol de direitos fundamentais da populagdo brasileira

com o intuito de garantir o Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) (Silva, 2014).
4.2.3 O Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (SISAN)

Para que fosse possivel consolidar a Seguranca Alimentar e Nutricional como
politica no Brasil, em 2006, junto a promulgagao da LOSAN, também foi criado o Sistema
Nacional de Seguranga Alimentar ¢ Nutricional (SISAN) que ¢ sustentado pelos principios
fundamentais da intersetorialidade e da participagdo social e que tem articulagdo com os trés
niveis de governo na implementacdo e execu¢do das Politicas de Seguranga Alimentar e
Nutricional. A LOSAN traz o SISAN como o operacionalizador do DHAA no Brasil.

Art. 7° A consecugdo do direito humano a alimentacdo adequada e da seguranca
alimentar e nutricional da populacdo far-se-a por meio do SISAN, integrado por um
conjunto de orgdos e entidades da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios e pelas instituigdes privadas, com ou sem fins lucrativos, afetas a

seguranca alimentar e nutricional e que manifestem interesse em integrar o Sistema,
respeitada a legislagdo aplicavel (Brasil, 2006).

O SISAN ¢ composto pelas Camaras Interministeriais de Seguranca Alimentar e

Nutricional (CAISAN) e pelos Conselhos de Seguranca Alimentar e Nutricional (CONSEA) e
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tem como principios: universalidade e equidade no acesso a alimentagdo adequada;
preservacdo da autonomia e respeito a dignidade das pessoas; participagdo social na
formulacao, execu¢do, acompanhamento, monitoramento e controle das politicas e dos planos
de seguranca alimentar e nutricional em todas as esferas de governo; e transparéncia dos
programas, das agdes e dos recursos publicos e privados e dos critérios para sua concessao
(Brasil, 20006).

O SISAN possui as seguintes diretrizes: promog¢do da intersetorialidade das
politicas, programas e agdes; descentralizacdo das ag¢des; monitoramento da situagdo
alimentar e nutricional; conjuga¢do de medidas diretas e imediatas de garantia de acesso a
alimentagcdo adequada; articulagdo entre orcamento e gestdo; e estimulo ao desenvolvimento
de pesquisas e a capacitagao de recursos humanos (Brasil, 2006).

O fortalecimento do SISAN através do Conselho e Conferéncia de SAN, que ¢
uma instdncia de gestdo governamental intersetorial e os Planos de Seguranca Alimentar e
Nutricional, em ambito capilarizado em todo o territorio nacional permitiu a implementacao e
execucdo da Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (PNSAN) como

instrumento fundamental para a saida do Brasil do mapa da fome.
4.2.4 A Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (PNSAN)

No artigo 3° da LOSAN, ¢ apresentada a definicdo de Seguranca Alimentar e

Nutricional e no artigo 4° e seus incisos estdo apresentadas como se dé sua abrangéncia.

Art. 3° A seguranca alimentar e nutricional consiste na realiza¢do do direito de todos
ao acesso regular e permanente a alimentos de qualidade, em quantidade suficiente,
sem comprometer o acesso a outras necessidades essenciais, tendo como base
praticas alimentares promotoras de saude que respeitem a diversidade cultural e que
sejam ambiental, cultural, econdmica e socialmente sustentaveis.

Art. 4° A seguranga alimentar e nutricional abrange:

I - a ampliacdo das condigdes de acesso aos alimentos por meio da produgdo, em
especial da agricultura tradicional e familiar, do processamento, da industrializacéo,
da comercializacdo, incluindo-se os acordos internacionais, do abastecimento e da
distribuigdo de alimentos, incluindo-se a 4gua, bem como das medidas que mitiguem
o risco de escassez de agua potavel, da geracdo de emprego e da redistribui¢do da
renda;

II — a conservagao da biodiversidade e a utilizagdo sustentavel dos recursos; IIT —a
promocao da saude, da nutricdo e da alimentagdo da populagdo, incluindo-se grupos
populacionais especificos e popula¢des em situacdo de vulnerabilidade social,;

IV — a garantia da qualidade bioldgica, sanitaria, nutricional e tecnoldgica dos
alimentos, bem como seu aproveitamento, estimulando praticas alimentares ¢ estilos
de vida saudaveis que respeitem a diversidade étnica e racial e cultural da
populagéo;

V —a producdo de conhecimento e o acesso a informagéo; e

VI — a implementagdo de politicas publicas e estratégias sustentaveis e participativas
de produgdo, comercializagdo e consumo de alimentos, respeitando-se as multiplas
caracteristicas culturais do Pais.

VII - a formacgao de estoques reguladores e estratégicos de alimentos. (Brasil, 2006).
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Foi a partir da definicdo de SAN no artigo 3° e sua abrangéncia no artigo 4° da
LOSAN que foi possivel, a partir do Decreto n°® 7.272, de 25 de agosto de 2010, a criagdo da
Politica Nacional de Seguranga Alimentar e Nutricional (PNSAN) que tem como objetivo
geral a promog¢do da SAN e ao DHAA.

A PNSAN tem como base, a partir do seu artigo 3°, as seguintes diretrizes que
orientardo a elaboracdo do Plano Nacional de Seguranca Alimentar ¢ Nutricional: promogao
do acesso universal a alimentacdo adequada e saudédvel; promoc¢do do abastecimento e
estruturacao de sistemas sustentaveis e descentralizados; instituicdo de processos permanentes
de educagdo alimentar e nutricional; promoc¢ao, universalizacdo e coordenacdo das acdes de
seguranga alimentar e nutricional voltadas para quilombolas e demais povos e comunidades
tradicionais; fortalecimento das acoes de alimentacao e nutri¢do em todos os niveis da atencao
a saude; promogao do acesso universal a agua de qualidade e em quantidade suficiente; apoio
a iniciativas de promoc¢do da soberania alimentar, seguran¢a alimentar e nutricional e do
direito humano a alimentacdo adequada em ambito internacional e a negociagdes
internacionais; e monitoramento da realizagdo do direito humano a alimentacdo adequada
(Brasil, 2010).

A PNSAN tem como objetivos especificos: identificar, analisar, divulgar e atuar
sobre os fatores condicionantes da inseguranga alimentar e nutricional no Brasil; articular
programas e acdes de diversos setores que respeitem, protejam, promovam € provejam o
direito humano a alimentacdo adequada; promover sistemas sustentaveis de base
agroecoldgica, de produgdo e distribuicdo de alimentos; incorporar a politica de Estado o
respeito a soberania alimentar e a garantia do direito humano a alimentagdo adequada.

Em sintese, podemos afirmar que a PNSAN ¢ uma politica que, através da
intervencdo interministerial, tem grande poder de conciliacdo e didlogo e que pressupde a
implementagdo de agdes de carater emergencial, mas que também traz consigo a importancia
de implementar acdes que realmente proponham uma mudancga estrutural capaz de trazer a
transformagdo social sob um aparato institucional adequado para lidar com um problema tao
complexo como a Inseguranca Alimentar (Custodio, 2009). A Inseguranga Alimentar e
Nutricional ndo € resolvida com o simples “ter o que comer”, mas também pensando em
quem estd produzindo o alimento, sobre quais condi¢des, para que proposito, seu transporte,
sua composi¢ao nutricional, suas relagdes com a saude e a cultura, sua forma de chegar nos
mais diversos locais de vulnerabilidade em um pais tdo grande como o Brasil, entre outras

questdes que precisam ser pensadas.
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5 PERCURSO METODOLOGICO

A seguir apresento todo o percurso metodoldgico para a construcdo dessa
pesquisa, desde sua natureza, passando pela caracterizagdo do seu local de acontecimento,
instrumento escolhido para a coleta de dados e terminando no processo de coleta e analise dos

dados.
5.1 Natureza do estudo

As bases desse trabalho tomam como perspectiva a metodologia qualitativa de
carater descritivo descritivo/observacional considerando o aspecto da realidade que esse
estudo pretende aferir e analisar, ou seja, a atuagdo dos CRAS do municipio de Maracanau no
debate sobre (in)seguran¢a alimentar. A escolha do método se deu devido a natureza reflexiva
da pesquisa, que estd em consonancia com as particularidades do método qualitativo.

Segundo Minayo (1994), o método qualitativo preocupa-se com um nivel de
realidade que ndo pode ser quantificado, ou seja, trabalha com o universo de significados,
motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes, que correspondem a um espago mais
profundo das relagdes, dos processos e dos fendmenos que ndao podem ser reduzidos a
operacionalizacdo de varidveis. Assim, o método busca compreender e explicar a dinamica
das relagdes sociais, a partir do contato com a vivéncia, a experiéncia, o cotidiano, as
estruturas e as intui¢des (Minayo, 1994).

No atual estudo, além de realizar uma revisdo de literatura com o intuito de
sustentar teoricamente o trabalho, também utilizamos a metodologia Relato de Experiéncia
(RE) que serd devidamente apresentada e justificada a seguir, para realizar a coleta de dados.
O método ¢ considerado como uma 6tima maneira para expressar a escrita de vivéncias sobre
as mais variadas tematicas em que ¢ reconhecida a importancia da discussao sobre o
conhecimento humano advindo das experiéncias socioculturais (Mussi; Flores; Almeida,

2021).
5.2 Conceituando o Relato de Experiéncia

O método utilizado para a coleta de dados, como citado anteriormente, foi o
Relato de Experiéncia (RE). O RE trds como pilares o conhecimento humano e a experiéncia
que pode ser acessada através dele. O processo de escrita formal foi um grande passo para que
a sociedade conseguisse organizar o conhecimento humano e sistematiza-lo. Dessa forma, o

conhecimento tem como objetivo auxiliar no processo de formagao dos proprios sujeitos da
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sociedade. Entre os tipos de conhecimento podemos elencar o popular, religioso, filosofico e
cientifico, dentre os quais esse ultimo serad utilizado, pois pressupde uma metodologia, uma
sistematizacdo e reflexdes (Mussi; Flores; Almeida, 2021).

A experiéncia pode ser compreendida como a vivéncia antes de passar pelo crivo
do pensamento, apreendida pela reflexdo e capaz de despertar o poder do conhecer, resultando
em aprendizagens. A experiéncia pode ser classificada como proxima e distante. A
experiéncia proxima ¢ aquela que esta relacionada a vivéncia propriamente dita, sem a
necessidade de se praticar uma critica-reflexiva sobre ela (Mussi; Flores; Almeida, 2021).

A experiéncia distante ¢ aquela empregada de maneira intencional para a
compreensdo critica e reflexiva diante dos acontecimentos, buscando assim, uma constituicao
analitica do conhecimento (Mussi; Flores; Almeida, 2021).

O processo de construcdo do RE pode-se levar em consideragdo os seguintes
pontos: descrigdo do local, periodo temporal, caracterizagdo da atividade relatada, tipo de
vivéncia, a¢do, instrumentos e critérios de analise (Mussi; Flores; Almeida, 2021).

Algumas limitagdes esperadas do método utilizado, por se tratar de um tipo de
producao construida de maneira parecida com as pesquisas observacionais, precisa-se
considerar aspectos como comportamentos definidos e observdveis para que ndo ocorra
reducionismos que comprometam o estudo (Mussi; Flores; Almeida, 2021).

Outros aspectos que podem comprometer as pesquisas observacionais sdo: a
pratica do observador, a observacao simultanea de muitas coisas e a propria presenca do

observador, considerado um agente externo (Mussi; Flores; Almeida, 2021).
5.3 Caracterizacdo do Municipio de Maracanai-CE

A experiéncia aconteceu entre agosto de 2022 e agosto de 2023 e ocorreu no
municipio de Maracanau, localizado no Estado do Ceard, na regido Nordeste do Brasil. A
cidade ¢ localizada na Regido Metropolitana de Fortaleza, sendo considerado um dos 19
municipios que integram a RMF, e ¢ limitada ao norte pelo municipio de Fortaleza, ao oeste

por Caucaia e Maranguape e ao sul e a leste por Pacatuba (Figura 1).

Figura 1: Municipio de Maracanau, Ceara, Brasil.
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Fonte: Darlan P. de Campos (2006), Wikimedia Commons.

O municipio possui uma populacdo estimada de 234.392 habitantes em 2022 e
uma area de 105.071 km?, com uma densidade demografica de 2.230,80 habitantes/km?
(IBGE, 2022). Seu nome vem da lingua tupi e significa "lagoa onde os maracands bebem",
devido a presenga dessas aves sobrevoando as lagoas da regido da cidade. O municipio teve
sua emancipacao em 6 de margo de 1983 — que também ¢ a data de aniversario do municipio
— através da Lei de Criagao n° 10.811/83 (Maracanau, 2022).

O povoamento se deu em torno de quatro pontos de referéncia: I - o trem
metropolitano - ramal Maranguape/Fortaleza; II - Sanatério Maracanat, hoje Hospital
Municipal; III - a Col6nia Antdnio Justa; IV - e o Instituto Carneiro de Mendonga - Centro de

Reabilitagdo de Menores, o lendario Santo Antonio do Buraco. (Maracanau, 2021).
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Em relacdo as subdivisdes, de acordo com a Lei Municipal n® 1.943, de 28 de
dezembro de 2012, o municipio possui 38 bairros: Acaracuzinho, Alto Alegre I, Alto Alegre
II, Alto da Mangueira, Antonio Justa, Boa Esperanca, Boa Vista, Cagado, Coqueiral, Centro,
Cidade Nova, Distrito Industrial I, Furna da Onga, Horto, Industrial, Jag¢anau, Jardim
Bandeirantes, Jari, Jenipapeiro, Jereissati, Luzardo Viana, Menino Jesus de Praga, Mucuna,
Novo Jenipapeiro, Novo Maracanai, Novo Oriente, Olho D’Agua, Pajucara, Pajugara Park,
Pau-Serrado, Parque Tijuca, Parque Tropical, Parque Santa Maria, Piratininga, Santo Antonio,
Santo Satiro, Siqueira e Timbo6 (Maracanat, 2012).

Possuindo um indice de Desenvolvimento Humano (IDH) de 0,686, ocupando a
6° posi¢do em relacdo ao Estado do Ceard, o municipio de Maracanau também possui um
Produto Interno Bruto (PIB) de cerca de R$ 9,9 bilhdes de reais, nos quais 53,2% do valor
vem de servigos, seguido por 33,4% da industria, 13,1% da administragcdo publica e 0,3% da
agropecuaria (Maracanat, 2022). O PIB per capita em 2020 no municipio era de R$43.116,46,
lhe garantindo a 3° colocacdo em relagdo ao estado do Ceara (IBGE, 2022). Porém, esse valor
ndo significa que as riquezas dos municipio estejam bem distribuidas, pois de acordo com o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), através de dados levantados em 2010,
4,59% da populagdo se encontrava em situacdo de extrema pobreza (com renda inferior a R$
70) e 6,3% em pobreza (com renda entre R$ 70 e R$ 140) (IBGE, 2010).

E ¢ na realidade deste territorio que se encontram os 11 Centros de Referéncia da
Assisténcia Social que fazem parte da Prote¢ao Social Basica da Politica de Assisténcia Social
articulada no municipio, a saber: CRAS Acaracuzinho, CRAS Alto Alegre, CRAS Antdnio
Justa, CRAS Indigena, CRAS Jereissati, CRAS Jardim Bandeirantes, CRAS Mucund, CRAS
Pajucara, CRAS Piratininga, CRAS Sao Jodao e CRAS Timb¢ (Figura 2).

Figura 2: CRAS do municipio de Maracanau
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Dado os objetivos deste estudo, delimitamos como locus de pesquisa os seguintes
CRAS do municipio: CRAS Acaracuzinho, CRAS Alto Alegre, CRAS Antonio Justa, CRAS
Jereissati, CRAS Jardim Bandeirantes, CRAS Pajucara, CRAS Sao Joao ¢ CRAS Timbod.
Esses foram os CRAS que tive contato na minha estadia como estagiario em Maracanat e 0s

quais vou basear minha experiéncia para levantar fatores de articulagdo das politicas de

assisténcia social e seguran¢a alimentar.

5.4 Instrumento de coleta de dados

O instrumento de coleta de dados escolhido para o desenvolvimento do RE foi o
Diério de Campo (DC). O DC ¢ um dos instrumentos de registro de dados em campo mais

conhecidos e inspirado em trabalhos de antropologos. Como metodologia cientifica de coleta
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de dados, o DC ¢ bastante utilizado em pesquisas qualitativas. O DC ¢ onde se anotam as
observagdes realizadas na experiéncia vivida para que se possa realizar uma posterior analise
(Roese et. al., 2006).

O DC pode ser entendido como uma foto instantdnea que descreve um momento
de observagdo e as percepgdes de quem observou (nessa observagdo, parte-se do pressuposto
que o pesquisador ndo ¢ um agente neutro no local de observacdo), traduzindo em ideias,
posigdes e preconceitos suas vivéncias e observagdes (Roese et. al., 2006).

Para a constru¢cdo do DC pode-se levar em consideracdo os seguintes pontos: o
retrato dos sujeitos, reconstru¢des do didlogo, descricdo do espaco fisico; relatos de
acontecimentos particulares; descricdo de atividades e comportamento do observador (Roese

et. al., 2006).
5.5 Procedimento de coleta de dados

O periodo de experiéncia e escrita dos DC nos CRAS no municipio de Maracanau
ocorreu no periodo de agosto de 2022 a agosto de 2023 e aconteceu concomitante a0 processo
de realizacdo do componente curricular Estagio Supervisionado I e, posteriormente, como
bolsista de iniciagdo cientifica no Laboratério de Pesquisa em Psicologia Ambiental (Locus).

As atividades de observagdo eram realizadas concomitantemente com as
atividades de acompanhamento do Programa Mais Infancia Ceara, através do trabalho junto
com minha preceptora de estagio Ms. Andie de Castro Lima, que trabalha como Agente Mais
Infancia no municipio abordado.

A rotina de atividades era composta basicamente pela aplicagdo do Instrumento de
Acompanhamento Sociofamiliar Mais Infancia, um protocolo que o Governo do Estado do
Ceard, através da Secretaria de Prote¢do Social (SPS), propde que seja aplicado no processo
de acompanhamento das familias beneficiarias do programa.

O instrumento aborda varias questdes, que vao desde perfil socioecondmico,
acesso a educacao, a saude, alimentagdo e a servicos socioassistenciais. Durante a aplicagao,
as Responsaveis Familiares (RFs), que em sua grande maioria sao mulheres, acabam
relatando suas situagdes para além dos topicos citados, oferecendo uma intensa aproximacgao
da realidade vivenciada por elas.

Além do protocolo de atendimento, muitas vezes participamos de encontros
organizados pelo PAIF e pelo SCFV sobre as mais diversas tematicas (desenvolvimento
humano na primeira infancia, acolhimento de gestantes, conversa com cuidadores, palestras

sobre sofrimentos psiquicos diversos, relacdes étnico-raciais, entre outras) € com 0s mais



47

diversos publicos (gestantes, criancas, mulheres no puerpério, usudrias em geral, pessoas
idosas, entre outros), o que também ajudou no processo de entender como se configura a
realidade e como o equipamento interfere sobre ela.

Também tive contato com o funcionamento do CRAS como um todo, desde
conversas com as equipes técnicas dos CRAS que visitei, o acolhimento, o funcionamento dos
servicos socioassistenciais, o funcionamento das Cozinhas Comunitarias, dos projetos sociais

que podem ocorrer em parceria, entre outras atividades.
5.6 Procedimento de analise dos dados

Para o tratamento das informagdes coletadas durante a experiéncia vivenciada,
todos os Didrios de Campo foram lidos e relidos na busca por tematicas que se repetiam nas
observacdes e nos diferentes CRAS do municipio de Maracanau.

Buscou-se, através dos temas encontrados encontrar aqueles que estavam
relacionados as demandas da Seguranca Alimentar e Nutricional, através dessa relagdo,
buscou-se entender quais estavam vinculados as experiéncias de inseguranca alimentar, de
superacdo de inseguranca alimentar e suas metodologias de superacdo e de seguranca

alimentar e sua manutengao.
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6 RESULTADOS E DISCUSSOES

Ap0s a contextualizagdo historica, tedrica e politica e apds concluido o percurso
metodoldgico, apresento a seguir os principais temas relacionados & SAN encontrados nas
experiéncias vividas e observadas nos CRAS trabalhados no municipio de Maracanai. Nos
subtdpicos subsequentes, apresento as articulagdes entre 0 SUAS e o SISAN e as estratégias

de combate a inseguranca alimentar que sdo articuladas entre os dois sistemas.
6.1 Tematicas relacionadas a SAN observadas em campo

Durante todo o periodo de atividades nos CRAS do municipio de Maracanau a
tematica sobre a fome se manteve presente no seu processo de articulacdo com outras
problematicas presentes no dia a dia das pessoas em situacdo de vulnerabilidade que sdo
usudrias do equipamento.

Em relacdo a inseguranca alimentar, foi bastante presente na fala das usudrias do
CRAS: a dificuldade de acessar uma alimentagdo saudavel e variada; preocupacdes
relacionadas a se conseguiriam ou ndo terminar o més sem faltar alimentacdo; medo de nao
conseguirem garantir alimentacdo adequada para seus filhos e dependentes; e situagdes em
que as cuidadoras deixam de se alimentar para que nao falte comida para seus dependentes.

Em relacdo a superacdo da inseguranca alimentar e suas metodologias de
superacdo, foram presentes falas de usudrias relacionadas ao: acesso aos beneficios de
transferéncia de renda, como o Programa Bolsa Familia e o Cartdo Mais Infancia Cear3;
beneficios como o Auxilio Gas (responsabilidade federal) e o Vale Gas Social

(responsabilidade do estado do Ceard); e o apoio social que pode ser definido como

[...] qualquer informagdo, falada ou ndo, e/ou auxilio material oferecidos por grupos
e/ou pessoas que se conhecem e que resultam em efeitos emocionais e/ou
comportamentos positivos. Trata-se de um processo reciproco, ou seja, que gera
efeitos positivos tanto para o recipiente, como também para quem oferece o apoio,
dessa forma permitindo que ambos tenham mais sentido de controle sobre suas vidas
(Valla, 1999, p. 10).

Em relagdo a seguranga alimentar e nutricional e sua manutengao, muitas usuarias
relataram que os beneficios de transferéncia de renda, principalmente na sua atual
configuracdo, em que, no caso do Programa Bolsa Familia, agora paga adicionais por crianga
e por adolescente membro da familia, o que ajuda a acessar uma renda per capita maior e
facilita a compra de alimentos. Além disso, os servigos socioassistenciais promovidos no
CRAS, o PAIF e o SCFV também aparecem como servigos promotores de conscientizacao de

direitos, inclusive o de SAN. Outra forma de promog¢ao da SAN para criangas e adolescentes
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¢ 0 acesso, através da merenda escolar, a pelo menos uma refei¢ao, dependendo do periodo de
tempo que o mesmo passe na instituicao de ensino.

Porém, como a maior promotora de acesso a seguranca alimentar relatada pelas
usuarias, estd o acesso a Cozinha Comunitaria que ¢ capaz de oferecer uma refeicdo por dia
para cada membro da familia. Muitas pessoas disseram que ndo se preocupam mais se vao ter
0 que comer até o final do més ou se seus filhos e dependentes estardo em risco de passar

fome depois que se tornaram usuarias do equipamento.
6.2 Articulacoes entre o SUAS e o SISAN

Através das tematicas relacionadas @ SAN no contexto do CRAS podemos tragar
onde as duas politicas e, consequentemente, os dois sistemas se interseccionam no processo
de combate a inseguranga alimentar.

As pessoas que se encontram em situacdo de vulnerabilidade social, em grande
parte das vezes também se encontram com mais de um direito violado. Nesse sentido, o
publico que acessa ao servigos de assisténcia social também se encontram em risco em
determinados assuntos que abarcam outras politicas e isso € justamente o que ocorre na
aproximagdo do SUAS e do SISAN ao serem observadas violagdes do Direito Humano a
Alimenta¢ao Adequada (DHAA) (Brasil, 2019).

A promocao e a garantia do DHAA devem ser realizadas a partir de diferentes
acoes de diferentes politicas publicas de forma intersetorial e integrada. Dessa forma,
destaca-se que a assisténcia social contempla um conjunto de agdes, servigos e beneficios que
ajudam a promover o DHAA e protegem aqueles que estdo em vulnerabilidade e em iminente
violacdo de direitos ou que j& tiveram seus direitos violados (Brasil, 2019). A partir dos
diversos programas, servigos socioassistenciais e referenciamento para locais de promocao de
seguranga alimentar, o trabalho integrado do SUAS e do SISAN torna-se uma iniciativa
determinante para a superagdo da inseguranga alimentar.

A seguir serdo apresentadas as politicas que foram citadas pelas usudrias do
equipamento como produtoras e mantenedoras da SAN e que sdo articuladas entre o SUAS e

o SISAN.
6.2.1 O Programa Cozinha Comunitdria

As Cozinhas Comunitarias (CC) sdo equipamentos publicos de seguranca
alimentar e nutricional que integram a estrutura do SISAN e compdem um conjunto de

equipamentos publicos de SAN. As CC possuem capacidade minima de produgdo de 100
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refeigdes diarias, funcionamento minimo de 5 dias na semana e devem estar instaladas em
locais estratégicos, como proximo aos CRAS e outros equipamentos da Rede Assistencial do
SUAS (Brasil, 2023).

As CC tem como objetivo a garantia de uma refei¢dao saudavel e adequada para
aquelas pessoas que estdo em situagdo de vulnerabilidade social e inseguranca alimentar e
nutricional (trabalhadores de baixa renda, idosos, desempregados, agricultores familiares
oriundos de comunidades de baixa renda, populagdes desassistidas e situadas abaixo da linha
de pobreza). Além disso, as CC também desenvolvem atividades relacionadas a inclusdo
social produtiva, fortalecimento da identidade cultural e comunitaria e agdes de educacdo
alimentar e nutricional (Brasil, 2023).

Apesar do acesso aos servigos da CC ser universal, o programa e suas agdes foram
pensadas e estruturadas para que o atendimento fosse voltado para os individuos referenciados
nos servicos de assisténcia social, como o CRAS, com o foco na oferta de refeicoes e o
desenvolvimento de acdes relativas ao fortalecimento da cidadania, geracdo de renda e
trabalho, formagao profissional, educa¢do em seguranga alimentar e nutricional, entre outros
(Brasil, 2023).

Devido a particularidade do Programa Cozinhas Comunitérias e sua vincula¢do
aos equipamentos do SUAS, recomenda-se que as refei¢cdes servidas sejam gratuitas. Para que
as CC funcionem, ¢ necessario que exista a equipe minima de um nutricionista e um assistente
social de referéncia para oferecer o apoio a gestao (Brasil, 2023).

No municipio de Maracanat as seis CC existentes servem, cada uma, um total de
200 refeigcdes por dia. Dependendo do perfil socioecondmico dos usuarios eles podem ser

isentos ou pagarem o valor simbolico de R$1,00.
6.2.2 Programa Restaurante Popular

Os Restaurantes Populares (RP) também sdo equipamentos publicos de seguranga
alimentar e nutricional que integram a estrutura do SISAN e compdem um conjunto de
equipamentos publicos de SAN. Os RP tem como objetivo a oferta de refeicoes
nutricionalmente adequadas e a precos acessiveis para a populagdo de baixa renda em situagao
de vulnerabilidade social e inseguranga alimentar e nutricional, além de promover uma
alimentacdo que valorize os habitos alimentares regionais (Brasil, 2023).

O acesso aos RP ¢ universal e qualquer cidadao pode ser beneficiario do
equipamento, mas a prioridade sdo dos grupos populacionais em situagdo de inseguranca

alimentar e nutricional e vulnerabilidade social. Dessa forma, apesar do carater universal do
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programa, ¢ orientado que a adocdo de pratica de precos seja diferenciada de acordo com a
condi¢do e o perfil socioecondmico do usudrio (Brasil, 2023).

A direcdo do equipamento precisa estar articulada com a coordenagdao dos
equipamentos publicos do SUAS, como o CRAS, o Centro Pop, as Unidades de Acolhimento,
entre outros. Os usudrios referenciados por esses equipamentos poderdo pagar um valor
simbolico ou serem totalmente isentos € nao pagar pela refei¢do, enquanto os demais usudrios
pagarao o valor de custo da refeigdao definida por cada municipio (Brasil, 2023).

Os RPs devem estar localizados em regides de grande movimentacdo diaria de
trabalhadores de baixa renda formais e informais, como nas areas centrais, onde ha grande
concentragdo de populagdo em situagdo de risco ou vulnerabilidade alimentar e nutricional. A
manutengdo do equipamento ¢ feita pelo municipio ou pelo estado € a composicao da equipe
minima para o funcionamento do equipamento ¢ de responsabilidade destes, ressaltando a
obrigatoriedade da presenca de um nutricionista (Brasil, 2023).

No municipio de Maracanati o RP oferece um total de 600 refei¢des diarias para
residente do municipio e cadastradas no CadUnico e/ou PBF por um valor simbélico de
R$1,00. Além disso, o espaco conta com palestras, oficinas e campanhas educativas, além de
promover um cardapio diferenciado e atividades culturais em datas comemorativas com o

intuito de promover o fortalecimento da identidade cultural local.
6.1.3 O Programa Cearda Sem Fome

A partir da promulgacdo da Lei n° 18.312, de 17 de fevereiro de 2023, o Governo
Estadual do Ceara langcou o Programa Ceard Sem Fome. De acordo com o artigo 2° da

legislacao citada, o programa consiste na:

Art. 2° [..] reunido interinstitucional de esforcos e agdes publicas e privadas
dirigidas ao amplo enfrentamento da fome das popula¢des em situag@o de pobreza e
de extrema pobreza no Estado, implicando a formulagdo, o desenvolvimento e a
implementagdo de politicas publicas efetivas que possibilitem a reducdo gradual da
inseguranga alimentar e nutricional no Ceard, garantindo as pessoas em situacao de
vulnerabilidade social o direito humano a alimentagdo adequada e saudavel, com o
acesso a refei¢des, mediante especialmente a criagdo da Rede de Unidades Sociais
Produtoras de Refei¢des no Combate a Fome (Ceard, 2023).

O programa tem como diretrizes e objetivos especificos

I — promover o direito humano a alimentagao adequada;

IT — apoiar o funcionamento de equipamentos voltados & preparagdo voluntaria de
refei¢des de qualidade para a populagdo mais carente no Estado;

IIT — incentivar o envolvimento de organizagdes da sociedade civil, com atuagdo
comunitaria, em ac¢des voltadas a aquisi¢do de insumos prioritariamente advindos da
agricultura familiar, no preparo e na distribuicdo de alimentos a populagio
vulneravel socialmente;
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IV — implementar agdes de enfrentamento da fome, reduzindo a inseguranga
alimentar e nutricional,

V — assistir aos municipios na mudanga do consumo alimentar, levando a melhoria
do Indice de Seguranga Alimentar e Nutricional por meio do fomento & produgio e a
aquisicao de produtos prioritariamente da agricultura familiar;

VI — promover ac¢des de distribuicdo direta de insumos advindos prioritariamente da
agricultura familiar para preparacdo de refei¢des a populacdo mais carente;

VII — implementar politicas publicas que garantam a superag@o pelas familias mais
vulneraveis da situag@o de caréncia alimentar;

VIII — fomentar o acesso, a oferta ¢ a disponibilidade de alimentos saudaveis,
priorizando a compra de produtos oriundos da agricultura familiar, especialmente
das cooperativas, das associagdes e dos grupos de produgdo agroecologicas;

IX — fortalecer as politicas de promogdo da organizagdo e da produgdo, do
abastecimento e da comercializagdo da agricultura familiar, podendo executar
programas de treinamento e capacitacao;

X — fomentar a educag@o alimentar e nutricional nos servigos de saude, de educagao
e de assisténcia social, promovendo o consumo e hébitos alimentares saudaveis a
para a populagdo assistida;

XI — difundir na sociedade a consciéncia sobre a importancia da participagdo de
todos, publico e privado, no enfrentamento da fome, estimulando a unido de esforgos
por meio da celebragdo de pactos ou acordos.

XII — garantir a inclusdo produtiva, priorizando os grupos organizados em
cooperativas ¢ associagdes da reforma agraria e agricultura familiar, pescadores
artesanais e unidades produtivas indigenas e quilombolas;

XIII — fomentar, em articulagdo com os 6rgdos e as entidades competentes, a
intersetorialidade, transversalidade e a territorializacdo das politicas publicas de
enfrentamento a fome, promovendo a seguranga alimentar e nutricional;

XIV — estimular e apoiar agdes integradas, em escala local e/ou regional, que
envolvam as redes de unidades sociais produtoras de refei¢des no combate a fome e
equipamentos de satde, educagao, arte, cultura e assisténcia social (Ceara, 2023).

A partir dos seus objetivos e diretrizes, o Programa Ceara sem Fome comeca a ser
operacionalizado em duas grandes agdes: o Cartdo Ceara sem Fome, um cartdo que fornece,
todos os meses, para a populacdo em situagdo de pobreza ou extrema pobreza beneficiada
pelo programa, um valor de R$300,00 que pode ser utilizado para alimentagdo; e a Rede de
Unidades Sociais Produtoras de Refeigdes, uma rede formada pelo poder publico e pelas
instituigdes que vao gerenciar, produzir e distribuir refei¢des saudaveis para a populacdo
beneficiada pelo programa.

No municipio de Maracanat, em 2023, foram contempladas o total de 698
familias com o Cartdao Ceard sem Fome, que através do CRAS foram contatadas e tiveram
seus cartdoes entregues. Em relacdo as Unidades Sociais Produtoras de Refei¢des, existem 25

unidades no territério do municipio.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho teve como intuito apresentar um Relato de Experiéncia sobre
como as politicas de Assisténcia Social e Seguranca Alimentar e Nutricional se
interseccionam na pratica didria dos servicos de assisténcia social no Centro de Referéncia de
Assisténcia Social, mostrando a importancia do papel do proprio CRAS em informar a
populacdo da existéncia da Politica Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional e
referenciar seus servigos.

A partir disso, os objetivos deste trabalho foram alcangados, pois foram
apresentados como as duas politicas se articulam historicamente, como elas chegaram no
Brasil como demandas populares e como elas se tornaram Politicas Publicas de Estado que se
capilarizam por todo o territdrio nacional.

Por conseguinte, foram apresentadas, através da vivéncia e observagao critica da
realidade, como as demandas relacionadas as vulnerabilidades sociais trazidas pelas usuarias
quase sempre estdo relacionadas com a tematica da SAN. E, por fim, foram apresentadas
estratégias, através de politicas de articulacdo conjunta SUAS-SISAN, que podem ser
acessadas pelas pessoas em situagdo de inseguranga alimentar do municipio de Maracanat.

Os resultados mostram como os servicos € programas de SAN, apesar de poderem
funcionar de maneira desvinculada do SUAS, alcancam seu maior poténcias de combate as
vulnerabilidades sociais e a inseguranca alimentar quando trabalham de maneira referenciada
pelos equipamentos de Assisténcia Social, conseguindo promover o Direito Humano de
Alimentagao Adequada para o maior nimero possivel de pessoas com esse direito em risco ou
ja em estado de violagao.

Concluo este estudo apontando para a importancia de lutarmos por melhorias e
investimentos no SUAS e no SISAN dada a abrangéncia e notoriedade de ambos os
sistemas/politicas e a importancia das suas atuagdes no dia a dia das pessoas que delas
necessitam, possibilitando que elas consigam alcancar outras realidades onde suas
necessidades basicas de sobrevivéncia ndo estejam sob risco. Espero ainda, que as pessoas
que se interessam pelas tematicas trabalhadas nessa monografia consigam sentir-se mais
motivadas a continuarem atuando, pesquisando e/ou aprendendo sobre elas, e que juntos

consigamos construir um pais com justi¢a social e sem fome.
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