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Apresentacao

A presente Nota Técnica produzida pela Comissdo de Psicologia é um
importante instrumento que materializa um trabalho realizado nos ultimos anos, mais
especificamente entre 2020 e 2023, por profissionais da Psicologia da Protegao Social
Basica (PSB). Nesse periodo, foi constituida uma Comiss&o formada por psicologas
e psicologos, que se reuniu periodicamente para discussdes sobre o trabalho da
Psicologia no Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) por meio do levantamento
de referéncias bibliograficas, discussdes de caso, analise de processos de trabalho e

leitura de documentos oficiais da Politica de Assisténcia Social (PAS).

Nesta ocasido, a Comissao de Psicologia compartilhou referenciais tedricos da
profissdo com o objetivo de balizar as discussbes na diregdo de reafirmar o
compromisso ético e politico de defesa dos direitos socioassistenciais no SUAS. Os
encontros dessa Comissao possibilitaram aos participantes integracéo, trocas de
experiéncias e a definicdo de tematicas a serem discutidas, que estivessem
interligadas com a atuagao profissional considerando a realidade e a organizagao da

rede socioassistencial do municipio de Londrina.

Essa Comissao teve apoio da Secretaria Municipal de Assisténcia Social
(SMAS) que, reconhecendo o trabalho da Psicologia no SUAS, oportunizou a
realizagdo dos encontros dos profissionais e direcionou sobre a dindmica das
discussdes, bem como sobre a producdo tedrica a ser entregue. Além disso, a
Diretoria de Protecao Social Basica e a Geréncia de Gestdao dos CRAS propiciaram a
Comissao o estabelecimento de um cronograma mensal e horarios para a realizagéo
dos encontros. Dessa forma, em contrapartida, o presente documento também

responde a solicitagdo da SMAS feita a Comissao de Psicologia.

Essa escrita considera os principios éticos da profissdo (Cédigo de Etica
Profissional do Psicdlogo), as normativas legais da Politica de Assisténcia Social e as
referéncias tedricas da Psicologia, entendendo que ¢é importante para o
desenvolvimento do trabalho técnico da Psicologia a articulacdo de conhecimentos

técnico, tedrico e politico na atuagao profissional.
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Na presente conjuntura, houve alternéncia de profissionais nos espagos de
discussdo’ demandando a criagdo de uma subcomissdo de sistematizacao e revisao
final, que ficou responsavel pela organizacdo final do Documento. Portanto, o
entendimento é de que essa construcao é fruto de um consenso do grupo e representa
coletivamente as psicélogas e psicélogos da Protegédo Social Basica que participaram

dos encontros da Comisséo entre os anos de 2020 e 2023.

1. Introducgao

O presente documento visa apresentar as contribuicées da Psicologia para o
desenvolvimento do trabalho profissional de psicélogos e psicologas na Politica de
Assisténcia Social, na esfera da Protecdo Social Basica, especificamente, no Servico
de Protecdo e Atendimento Integral & Familia (PAIF) no municipio de Londrina/PR.
Nesta localidade, as dez unidades de CRAS (Centros de Referéncia de Assisténcia
Social) contam com psicologas e psicélogos como integrantes das equipes de

referéncia, em conjunto com os profissionais do Servigo Social.

Desde a implantagdo do Sistema Unico de Assisténcia Social no municipio, o
processo de trabalho de profissionais da Psicologia no PAIF passou por diversos
arranjos organizativos. No ano de 2004 aconteceram as duas primeiras contratacdes
de servidoras publicas da Psicologia para o PAIF. Nos anos seguintes, o quadro de
trabalhadores foi ampliado com mais 5 novas contratagcdes por instituicoes
conveniadas. Em 2009, o quadro de psicologos teve mais uma ampliagdo com
servidores publicos permitindo a representacao de uma média de 1 a 2 profissionais
da Psicologia em cada uma das 10 unidades de CRAS do municipio. Entre os anos
de 2009 e 2017, os trabalhadores da Psicologia e do Servigo Social integrantes das
equipes de referéncia construiram um processo de trabalho no PAIF que se configurou

por meio de “duplas interdisciplinares” que compartilhavam a referéncia territorial com

1 As alternancias nos espacos de discussdo ocorreram devido a término de contrato de algumas
trabalhadoras que foram admitidas via Processo Seletivo Simplificado (PSS) — Edital n°35/2021
destinado a atender necessidade temporaria e de excepcional interesse publico do Municipio de
Londrina, no contexto de enfrentamento sanitario da pandemia da COVID-19; chegada de novas
profissionais decorrente da convocag¢ao do PSS de 2021, principalmente apds a prorrogagdo desse
edital no ano de 2022 com vigéncia até abril de 2023; e mudangas de local de trabalho em razédo dos
direcionamentos metodoldgicos e administrativos da gestdo municipal e da necessidade dos servigos
frente a dindmica dos processos de trabalho nas unidades de CRAS.

2



':%%&PREFEWU RA DE | secretaria Municipal de
%.JLO N D RI NA Assisténcia Social

base na divisdo de microterritérios nas regides das unidades de CRAS, numa
propor¢cdo média de dois microterritérios por profissional de Psicologia (Londrina,
2011).

A partir de 2018, com a total municipalizagdo? das unidades de CRAS, ocorre
uma nova reestruturacdo da atuacao interdisciplinar no PAIF em que o formato de
trabalho em “dupla interdisciplinar” muda de configuragdo. Dessa forma, os
profissionais do Servigo Social permanecem como referéncia técnica em cada um dos
microterritérios das unidades de CRAS, e a categoria da Psicologia passa a constituir

como referéncia técnica para todos os microterritorios.

Em outubro de 2020, em meio ao periodo da pandemia da COVID-19, com as
transformagdes impostas aos modos de oferta dos atendimentos assistenciais aos
trabalhadores do SUAS, inicialmente por demanda da Diretoria de Prote¢cao Social
Basica, foi criada uma Comissao de Trabalhadoras da Psicologia composta por
representantes de todas as unidades de CRAS com o intuito de analisar e sistematizar
as acdes desenvolvidas nos territérios de atuacgao, indicar possibilidades de atuacao
e descrever metodologicamente as atividades com base em normativas oficiais da
Politica de Assisténcia Social, do Cédigo de Etica da Profissdo e referenciais tedricos

da Psicologia.

Nesse inicio dos encontros da Comissao, os participantes discutiram sobre o
direcionamento recebido da SMAS para a realizagdo da gestdo dos beneficios
socioassistenciais eventuais / emergenciais e de transferéncia de renda municipais.
Até entdo, a gestdo de beneficios socioassistenciais era realizada pela categoria do
Servigco Social conforme estabelecido nas normativas legais municipais vigentes na
época: Lei n° 10.558 de 24 de outubro de 2008, Decreto n® 1556 de 27 de dezembro

de 2017 e Portaria n° 03 de maio de 2011. Assim, o cumprimento das orientacoes

2 No final do ano de 2017, a Prefeitura de Londrina por meio da Secretaria Municipal de Assisténcia
Social, municipalizou os trés ultimos CRAS que funcionavam por meio de termo de parceria com
entidades conveniadas, sdo as seguintes unidades: CRAS Rural, CRAS Sul A e CRAS Oeste B. Dessa
forma, com a municipalizacdo de todas unidades de CRAS (10), o termo de convénio com o com
Programa do Voluntariado Paranaense de Londrina (Provopar-LD) foi finalizado pela Prefeitura em
cumprimento a legislagéo federal — Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) de 2006.

3
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sobre a provisdo de beneficios socioassistenciais foi algo desafiador para os

profissionais da categoria da Psicologia.

O texto esta estruturado em secgbes, sendo as duas primeiras introdutérias
contando sobre a insercao da categoria da Psicologia no SUAS em Londrina e acerca
da criacdo da Comissdo. Na sequéncia, € apresentada uma caracterizagcao dos
profissionais que trabalham nas unidades de CRAS do municipio; uma
contextualizacdo da profissdo na Politica de Assisténcia Social, na Protegcao Social
Basica, especificamente no Servigco de Protecdo e Atendimento Integral a Familia
(PAIF). Ha um titulo que aborda as principais bases tedricas da Psicologia que
embasaram o entendimento sobre o trabalho da profissédo nessa politica. Em seguida,
as tematicas discorrem sobre a importancia do trabalho interdisciplinar no SUAS, a
provisdo e gestdo de beneficios sociais pela categoria da Psicologia e sobre as
atividades desenvolvidas pelos profissionais nas unidades de CRAS. Por fim, tecemos
consideragdes finais, com recomendacdes para os gestores e trabalhadores da
Psicologia da PSB.

Essa escrita, portanto, é fruto de uma construcao coletiva de profissionais da
Psicologia integrantes de uma comissao, que aceitaram o desafio de refletir e propor
caminhos para as praticas da classe psicologica na Protecdo Social Basica,
considerando as dimensdes ético-politicas do SUAS e os direcionamentos da

Secretaria Municipal de Assisténcia Social de Londrina.

2. Caracterizagao dos Profissionais da Psicologia na Protegado Social Basica

O municipio de Londrina conta com 10 unidades de CRAS, que estdo
estrategicamente localizadas nas regides centro, norte, sul, leste, oeste e rural, em
areas que se dividem por microterritorios. Na referéncia de cada microterritério estao
os profissionais do Servigco Social enquanto que os profissionais da Psicologia se
dividem desempenhando o trabalho em todo territério da abrangéncia das unidades
de CRAS.

De acordo com os dados disponibilizados pela Secretaria Municipal de

Assisténcia Social (SMAS), entre servidores estatutarios e trabalhadores contratados
4
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na Protegcdo Social Basica, ha 63 assistentes sociais e 20 psicélogos totalizando 83
profissionais, a partir desse total de profissionais, ao comparar a representatividade
das duas categorias observamos que a categoria do Servico Social representa
75,90% e a categoria da Psicologia 24,09%. No quadro abaixo também pode ser

notado os percentuais de profissionais estatutarios e contratados das respectivas

categorias.
Quadro 1 — Quantitativo de Profissionais nas Equipes Técnicas do PAIF.
Assistentes Sociais Psicologos
63 (75,90%) 20 (24,09%)
Servidores Trabalhadores Servidores Trabalhadores
Estatutarios Contratados Estatutarios Contratados
49 (77,77%) 14 (22,22%) 15 (75%) 05 (25%)

Fonte: Secretaria Municipal de Assisténcia Social, agosto de 2023 (Elaborado pelos autores).

Nos espacgos de gestdao do SUAS, das 10 unidades de CRAS do municipio, 03
(30%) contam com profissionais da Psicologia em cargos de chefia. A Diretoria de
Protecéo Social Basica possui 4 geréncias, dentre as quais uma delas tem uma

profissional de Psicologia que exerce a funcao de gerente.
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Quadro 2 — Quantitativo de Profissionais da Psicologia na Gestdo do SUAS na Protecao Social

Basica.

Cargo de Chefia

Coordenadoras de Unidade de CRAS e Geréncia da PSB

Geréncia de Garantia de Direitos
Sécio Assistencial a Crianca e 01
Adolescente e Juventude

CRAS Centro B 01

Servidoras

CRAS Oeste A 01 Estatutarias
CRAS Sul A 01
Total: 04

Fonte: Secretaria Municipal de Assisténcia Social (Elaborado pelos autores).

Além disso, dois trabalhadores psicologos do SUAS estdo atuando como

referéncias técnicas em duas geréncias da PSB.



':%%&PREFEWU RA DE | secretaria Municipal de
%.JLO N D RI NA Assisténcia Social

Quadro 3 — Profissionais da Psicologia compondo equipe das Geréncias PSB.

Psicélogos Referéncias Técnicas na PSB

Geréncia de Gestao dos CRAS 01
Geréncia de Transferéncia de Renda 01 Servidores Estatutarios
Total: 02

Fonte: Secretaria Municipal de Assisténcia Social (Elaborado pelos autores).

Todas as unidades de CRAS possuem uma sede fixa onde é ofertada a
assisténcia direta a familias. Além disso, os atendimentos da equipe técnica do PAIF
também acontecem em espacos descentralizados nos territérios. Em relacao a
quantidade de psicologos nas unidades de CRAS, conforme a tabela abaixo, verifica-
se a distribuicdo de um psicélogo para 3,5 microterritérios, sendo que 6 CRAS
contam com um psicélogo na equipe técnica e 4 CRAS contam com dois psicélogos

na equipe, conforme podemos observar no quadro abaixo:
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Quadro 4 — Profissionais da Psicologia compondo as equipes dos CRAS.

Area de Abrangéncia das | Quantidade de Numero de
Unidades de CRAS Psicélogos Microterritorios
CENTRO A 1 3
CENTRO B 1 4
NORTE A 2 7
NORTE B 2 7
OESTE A 1 3
OESTE B 1 4
LESTE 2 8
SUL A 2 4
SULB 1 4
RURAL 1 6

Fonte: Secretaria Municipal de Assisténcia Social (Elaborado pelos autores).

Conforme dados do CENSO SUAS 2022 — RESULTADOS NACIONAIS -

CRAS, a tabela relativa a questao q70. Profissdo aponta que no Brasil existem 22.111

assistentes sociais atuando em CRAS, o que corresponde a 19,2% da porcentagem
de trabalhadores de nivel superior atuando neste equipamento. A mesma tabela
aponta o dado de 11.120 psicélogos, totalizando 9,7% da porcentagem de
trabalhadores de nivel superior nacional. Destaca-se que nacionalmente as equipes

técnicas sdo compostas também por outras categorias de profissionais de nivel

superior. (Brasil, 2023)
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Na primeira versdo da NOBRH (2006), a categoria da Psicologia podia
integrar preferencialmente “equipes de referéncia™ nas protegdes basica e especial.
A versdo mais recente da NOBRH (2012), por meio da Resolugao n° 17 de 2011,
estabelece que as categorias profissionais da Psicologia e do Servigo Social integram
obrigatoriamente tais equipes na protegao social basica. Essa normativa ainda define
a composicdo da equipe de referéncia de acordo com o numero de familias

referenciadas, conforme quadro abaixo:

Quadro 5 — Categorias Profissionais de nivel superior.

Porte | Porte Il Médio, Grande,
Metropole e DF
Até 2.500 familias Até 3.500 familias A cada 5.000 familias

2 técnicos de nivel |3 técnicos de nivel |4 técnicos de nivel
superior: 1 profissional | superior: 2 profissionais | superior: 2 profissionais
assistente social e o outro | assistentes sociais e 1 | assistentes sociais, 1
psicologo. psicologo. psicologo e 1 profissional
que compde o SUAS.

Fonte: NOB/RH, 2011 (Elaborado pelos autores).

Ao estabelecer as categorias profissionais que podem compor as equipes de
referéncia, o texto oficial demonstra o entendimento da Politica de Assisténcia Social
de colocar categorias que fossem regulamentadas por Lei. Sobre o quantitativo de
profissionais do Servigo Social e da Psicologia na composi¢ao do quadro acima, pode
ser observado que a categoria do Servigo Social foi definida em quantidade igual ao
da Psicologia na unidade de porte |; nas unidades de porte Il e grande, a quantidade
de profissionais o Servigo Social € o dobro da quantidade de profissionais da

Psicologia.

8 §3° S3o categorias profissionais de nivel superior que, preferencialmente, poderdo atender as
especificidades dos servigos socioassistenciais: Antropdlogo; Economista Doméstico; Pedagogo;
Socidlogo; Terapeuta ocupacional; e Musicoterapeuta (BRASIL, NOB-RH/SUAS, 2011, p.138-139).

9
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Este panorama advém de um contexto histérico-politico no qual a categoria
profissional dos assistentes sociais ocupou um importante espago de protagonismo
na luta pela efetivacdo da Politica de Assisténcia Social, que deve ser reconhecido
(Sposati, 2021). Nao obstante, também € necessario reconhecer e fortalecer a
participacédo de outras categorias profissionais na efetivagdo e construgdo do SUAS,

como é o caso da Psicologia.

Ressaltamos, portanto, a necessidade de uma revisdo das normativas, que
garantam a equiparacdo do numero de psicologos ao de assistentes sociais na
previsdo das equipes de referéncia do PAIF, bem como o estabelecimento de
metodologias de gestdo e compartihamento do trabalho para o continuo

aprimoramento da atuagao interprofissional e interdisciplinar na PSB.

3. A Psicologia na Politica de Assisténcia Social

A constituicdo Federal de 1988 representa um marco importante na garantia
dos direitos sociais no Brasil. No capitulo da Seguridade Social, esta incluida a
Saude, a Previdéncia Social e a Assisténcia Social, esta ultima visa garantir
protecao a todos que dela necessitar, independente de contribui¢cao prévia (Brasil,
1988).

Regulamentada pela Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS n° 8.742
de dez./93, a Assisténcia Social segue principios e diretrizes calcadas no direito
do cidadao, na universalizacdo dos acessos € na responsabilidade estatal, sendo
dever do Estado atender as necessidades basicas por meio de um conjunto de

acgdes de iniciativa publica e da sociedade (Brasil, 1993).

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS), publicada em 2004,
resultou na organizagdo, no ano seguinte, do Sistema Unico de Assisténcia Social

(SUAS). A PNAS define fungbes especificas para a Assisténcia Social: a protecéo

10
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social* (basica e especial), a vigilancia social e a defesa dos direitos

socioassistenciais.

Assim, tendo como dire¢cdo o desenvolvimento humano e social e os direitos a

cidadania, fundamentado na NOBRH (2012), sdo segurancas afiangcadas pelo

SUAS:

| - acolhida: provida por meio da oferta publica de espacos e servigos para a
realizagdo da protecdo social basica e especial, devendo as instalagdes
fisicas e a acao profissional conter: a) condigbes de recepgao; b) escuta
profissional qualificada; c) informacado; d) referéncia; e) concessédo de
beneficios; f) aquisicdes materiais e sociais; g) abordagem em territérios de
incidéncia de situacdes de risco; h) oferta de uma rede de servigos e de locais
de permanéncia de individuos e familias sob curta, média e longa
permanéncia. |l - renda: operada por meio da concessdo de auxilios
financeiros e da concessao de beneficios continuados, nos termos da lei, para
cidaddos nao incluidos no sistema contributivo de protecdo social, que
apresentem vulnerabilidades decorrentes do ciclo de vida e/ou incapacidade
para a vida independente e para o trabalho; Ill - convivio ou vivéncia
familiar, comunitaria e social: exige a oferta publica de rede continuada de
servicos que garantam oportunidades e acado profissional para: a) a
construgdo, restauragédo e o fortalecimento de lagos de pertencimento, de
natureza geracional, intergeracional, familiar, de vizinhanga e interesses
comuns e societarios; b) o exercicio capacitador e qualificador de vinculos
sociais e de projetos pessoais e sociais de vida em sociedade. IV -
desenvolvimento de autonomia: exige agbes profissionais e sociais para:
a) o desenvolvimento de capacidades e habilidades para o exercicio do
protagonismo, da cidadania; b) a conquista de melhores graus de liberdade,
respeito a dignidade humana, protagonismo e certeza de protecao social para
o cidadao e a cidada, a familia e a sociedade; c) conquista de maior grau de
independéncia pessoal e qualidade, nos lagos sociais, para os cidadaos e as
cidadas sob contingéncias e vicissitudes. V - apoio e auxilio: quando sob
riscos circunstanciais, exige a oferta de auxilios em bens materiais e em
pecunia, em carater transitorio, denominados de beneficios eventuais para as
familias, seus membros e individuos (Brasil, 2012, p. 16-17).

A efetivacdo da PNAS e a concretizacdo do SUAS em 2005 ampliaram

vigorosamente o trabalho dos profissionais de Psicologia na Politica de Assisténcia

Social. Em 2004, o V Congresso Nacional de Psicologia, realizado pelo Conselho

Federal de Psicologia (CFP), promoveu discussdes sobre a atuagao da Psicologia

em politicas publicas, ocasionando na criagdo do Centro de Referéncias Técnicas

em Psicologia e Politicas Publicas (CREPOP)® em 2006. Este centro tem o objetivo

4“_.conjunto de agdes, cuidados, atengdes, beneficios e auxilios ofertados pelo SUAS para redugéo e
prevencao do impacto das vicissitudes sociais e naturais ao ciclo da vida, a dignidade humana e a
familia como nucleo basico de sustentagdo afetiva, bioldgica e relacional” (PNAS, 2004, pg. 90).

5 O Centro de Referéncia Técnica em Psicologia e Politicas Publicas deve fazer, permanentemente,
um esforgo de identificar as praticas dos psicologos no interior das politicas publicas, praticas estas
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de identificar e sistematizar praticas e orientar o trabalho dos psicologos nas
politicas publicas, oferecendo referéncias técnicas para qualificar e fortalecer a

atuacéao psi neste campo.

Em 2020 o Conselho Federal de Psicologia regulamentou, por meio da
Resolucédo CFP n° 7, de 23 de junho de 2020, a Comissao Nacional de Psicologia
na Assisténcia Social - CONPAS, tendo como atribuicao subsidiar o CFP quanto
a deliberagbes, regulamentacgdes, proposituras e fiscalizagcdo da atuacéao
profissional neste campo (CFP, 2020). Com a regulamentacido do SUAS e a
inclusdo da Psicologia como profissao integrante desse campo social, foi
observada uma ampliagédo dos postos de trabalho para psicologos (Oliveira, Costa,
2018).

Por conseguinte, € preciso ter como entendimento que o compromisso
ético-politico da Psicologia esta interligado ao reconhecimento de individuos e
familias enquanto sujeitos de direitos, bem como ao desenvolvimento de uma
postura critica frente aos determinantes sociais e combativa em relagao a praticas
conservadoras e de cunho moralizante sobre o comportamento de individuos e
familias (Nery, 2018).

que estdo dispersas, desorganizadas ou sdo eventuais e convocar 0s seus protagonistas, ou seja,
aqueles psicélogos que sao pioneiros ou que estdo respondendo por essa pratica, no sentido de que
eles se organizem para produzir referéncias sobre essa atuagdo, para que depois possam ser
documentadas e possam ser colocadas a disposicao daqueles que as necessitam. Essas referéncias
devem estar a disposi¢ao dos psicologos que desejam trabalhar nessa esfera de politicas publicas, dos
contratantes dos psicélogos, no sentido que eles possam ter clareza da contribuigdo especifica e das
expectativas legitimas que podem ser cultivadas acerca da participagdo da Psicologia nessas politicas
publicas, e das universidades e centros de formagéo, no sentido de que o conhecimento dessas
praticas possa orientar o preparo dos futuros psicélogos ja sintonizados com a realidade do mercado
profissional (CFP, 2005, p. 107).
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4. A Psicologia na Protecao Social Basica

Na Politica de Assisténcia Social, a Protegéo Social® esta dividida em dois eixos
de intervencdo: Protecdo Social Basica e Protecdo Social Especial, que se
diferenciam pelo grau de complexidade de suas ag¢des e pelo publico a ser atendido.
Sendo assim, a Protecao Social Basica destina-se ao fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios e a prevencgao de situagcdes de vulnerabilidade e risco social,
sendo executada pelo Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS). Em
contrapartida, a Protecdo Social Especial, efetuada pelo Centro de Referéncia
Especializado de Assisténcia Social (CREAS), tem por objetivo o fortalecimento de
vinculos familiares e comunitarios rompidos ou fragilizados por situagdes de violagéo
de direitos (Correia & Carmona, 2019 apud Brasil, 2009).

As unidades de CRAS geralmente se localizam em areas com alto indice de
vulnerabilidades e risco social, sendo responsaveis pela oferta de servicos da
Protecao Social Basica no SUAS. O CRAS ¢ a principal porta de entrada do SUAS,
oportunizando o acesso de grande numero de individuos e familias a rede de protegao
social da assisténcia social. Nesse equipamento publico, é ofertado o Servico de
Protecéo e Atendimento Integral a Familia — PAIF que:

consiste no trabalho social com familias, de carater continuado, com a
finalidade de fortalecer a fungao protetiva das familias, prevenir a ruptura de
seus vinculos, promover seu acesso € usufruto de direitos e contribuir na
melhoria de sua qualidade de vida. Prevé o desenvolvimento de
potencialidades e aquisigbes das familias e o fortalecimento de vinculos

familiares e comunitarios, por meio de a¢6es de carater preventivo, protetivo
e proativo (Brasil, 2012a, p. 12).

O trabalho social com familias é executado no PAIF por trabalhadores que
compdem Equipes de Referéncia nas unidades de CRAS. Compete ao PAIF as
acolhidas, oficinas com familias, acbes comunitarias, encaminhamentos e

atendimentos coletivos e particularizados, conforme descrito a seguir (Brasil, 2012b):

6 “_.conjunto de agdes, cuidados, atengdes, beneficios e auxilios ofertados pelo SUAS para reducéo e
prevengao do impacto das vicissitudes sociais e naturais ao ciclo da vida, a dignidade humana e a
familia como nucleo basico de sustentagao afetiva, bioldgica e relacional” (PNAS, 2004, pg. 90).
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Oficinas com Familias: tém como objetivo geral promover a discusséao e a
reflexao sobre situagdes vivenciadas e interesses comuns, que dizem respeito a
reproducdo social da familia, ao fortalecimento de sua fungdo protetiva, as
vulnerabilidades do territorio e acesso a direitos, que impactam no convivio familiar e
comunitario. Segundo o Caderno de Orientagdes Técnicas do PAIF (2012), esta agéo
possibilita o entendimento de que os problemas vivenciados particularmente, ou por
uma familia, sdo problemas que atingem outros individuos e outras familias,
reconhecendo, desta forma, nas experiéncias relatadas alternativas para seu

enfrentamento (Brasil, 2012b).

Grupos de Acompanhamento: Com essas familias objetiva-se contribuir
com o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios; prevengao de violagdo dos
direitos e incentivos ao protagonismo social; fortalecer o processo de
identificagcao/identidade do grupo; proporcionar momentos de reflexdo sobre situagdes
e fatos do cotidiano; informar e discutir sobre fatores relacionais e emocionais

envolvidos nas interagdes sociais (Brasil, 2012b).

Acgoes Comunitarias: Segundo o Caderno de Orienta¢des Técnicas sobre o
PAIF v.2, a acdo comunitaria € uma proposta de intervencdo com carater coletivo,
voltada para a dinamizacéo das relagdes no territério. A agdo comunitaria possui um
escopo maior em relagao as oficinas com familias por mobilizar um nimero maior de
participantes, e deve agregar diferentes grupos do territério a partir do
estabelecimento de um objetivo comum. As ag¢bdes comunitarias s&o produtos de
articulacdo intersetorial e socioassistencial e apresentam objetivos de alcance
coletivo, principalmente, de carater informativo por meio do fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios, além de favorecer a aproximacdo da comunidade com as
equipes dos servigos publicos envolvidos na realizagdo da acao. Constituem objetivos
das acdes comunitarias do PAIF: promover a comunicagdo comunitaria, a mobilizacéo
social e o protagonismo da comunidade; fortalecer os vinculos entre as diversas
familias do territério, desenvolver a sociabilidade, o sentimento de coletividade e a
organizacdo comunitaria — por meio, principalmente, do estimulo a participacéo
cidada. (Brasil, 2012b).
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Além disso, complementar ao trabalho social com familias, o Servico de
Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) e o Servigo de Protegcdo Social
Basica no Domicilio para pessoas com Deficiéncia e ldosas (SPSBD-PCDI) integram
o PAIF, tendo o primeiro o objetivo de prevenir situagcdes de risco e contribuir para o
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios e o segundo visando garantir o
acesso a direitos e a prevengao de agravos de vulnerabilidades que possam fragilizar
e romper os vinculos familiares e sociais (BRASIL, 2017). Esses servigos sao
referenciados e articulados pelo PAIF de acordo com a Tipificagdo Nacional dos
Servigos Socioassistenciais (2009), sendo que em Londrina a oferta acontece por
meio de parcerias mediante termo de colaboracao, conforme a Lei 13.019/2014 que
estabelece o regime juridico das parcerias entre a Administracdo Publica com as
organizagdes da sociedade civil.

Nas atividades preconizadas no Trabalho Social com Familias cabe aos
profissionais da Psicologia relacionar os instrumentos e técnicas aprendidos em seu
processo de formacdo, tais como a escuta e outras intervengdes na dimensao
subjetiva dos individuos e familias em sofrimento, o que possibilita “o planejamento e
articulacdo de acdes para além das medidas emergenciais/compensatérias e
particularizadas” (CFP, 2016).

Nos atendimentos particularizados da Psicologia sdo ofertados espagos de
escuta, acolhimento e orientagdes. Segundo o material do CREPOP — CFP de 2007,

intitulado “Referéncias Técnicas para atuagéo do/a Psicélogo/a no CRAS/SUAS”:

Valorizar a experiéncia subjetiva do individuo contribui para fazé-lo
reconhecer sua identidade e seu poder pessoal. Operando no campo
simbdlico e afetivo-emocional da expressividade e da interpretacdo dialdgica,
com vistas ao fortalecimento pessoal, pode-se desenvolver condi¢des
subjetivas de insergéo social. Assim, a oferta de apoio psicolégico basico é
uma possibilidade importante, de forma a facilitar o movimento dos sujeitos
para o desenvolvimento de sua capacidade de intervengao e transformagéao
do meio social onde vive (CFP, 2005), uma vez que visa a potencializagdo de
recursos psicossociais individuais e coletivos frente as situagdes de risco e
vulnerabilidade social (CREPOP, 2007).

Como sabemos, para superar uma condi¢ao de vulnerabilidade, uma familia ou
individuo precisa ao menos de aquisicdes minimas, necessita de recursos basicos de

ordem material, social e psiquica. A privagao das necessidades basicas das pessoas
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atendidas no SUAS tem um carater de urgéncia, e é desafiador “atender as
emergéncias, mas, também, valorizar os aspectos subjetivos e intersubjetivos dessas
pessoas. A Psicologia, cabe uma intervencdo que dé voz a essas dimensées” (Costa
e Cardoso, 2010 p. 227).

Afonso et al. (2012) contribuem com essas reflexdes, ao afirmar que:

a nogao de subjetividade deve sempre estar articulada a de cidadania. Afinal,
consideram que a primeira é condicdo necessaria para o exercicio da
segunda — o que néo significa que trabalhar a nog&o subjetiva do direito
implique abandonar sua dimens&o objetiva. Desse modo, para as autoras,
as(os) psicologas(os): devem contribuir para criar condi¢des sociais para o
exercicio da cidadania (promocao dos direitos socioassistenciais) bem como
favorecer as condigdes subjetivas para o seu exercicio (circular informacao,
fortalecer participacdo, desenvolver potencialidades, facilitar processos
decisérios, dentre outros). Transformagdes sociais tém impacto sobre
identidades sociais, relagbes e valores (Afonso et al. 2012 p. 197).

No artigo “A Psicologia no SUAS: Uma revisao de literatura, Cordeiro (2018) faz

0 seguinte apanhado sobre as contribuigdes da Psicologia no SUAS:

Além de trabalhar aspectos subjetivos e/ou intersubjetivos, os artigos
analisados mencionam diversas outras maneiras em que a Psicologia pode
contribuir para o SUAS. Afirmam que pode, por exemplo, "propiciar a
descoberta de possibilidades coletivas de acao" (Ansara, & Dantas, 2010);
melhorar a qualidade de vida das(os) usuarias(os) da politica (Almeida, &
Goto, 2011; Reis, & Cabrera, 2013; Senra, & Guzzo, 2012); promover bem-
estar social e psiquico (Ribeiro, & Goto, 2012); empoderar familias
(Romagnoli, 2012); trabalhar o fortalecimento e a conscientizacdo das
pessoas para reivindicarem seus direitos (Ribeiro, & Guzzo, 2014); auxiliar
jovens a construir novos projetos de vida (Rossato, & Souza, 2014); contribuir
para a reducdo das injusticas sociais que marcam a realidade brasileira
(Sobral, & Lima, 2013); ampliar a compreensdo dos fendmenos
sociopsicolégicos implicados na promog¢do da protegdo social (Motta, &
Sacarparo, 2013); "contribuir para que pessoas e grupos comunitarios
ampliem suas possibilidades de se construirem criativamente" (Ximenes et
al., 2009, p. 697), facilitar relacionamentos (Costa, & Cardoso, 2010);
intermediar a comunicagao entre a instituicao e a familia (Koelzer et al., 2014);
intervir nos processos de sofrimento instalados na comunidade e conectar as
necessidades dos sujeitos, com ac¢des de desnaturalizagéo da violagéo de
direitos (Flor, & Goto, 2015; Sobral, & Lima, 2013). (Cordeiro, 2018).

Além disso, o fazer da Psicologia é marcado pela dimenséao clinica, que esta

relacionada principalmente aos efeitos das intervencbes acimas descritas, que, por
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proporcionarem, como praticas relacionais, espacos de reflexdo, autoconhecimento,
critica social e coletivizacao de demandas, produzem efeitos também terapéuticos e
de cuidado de si e do coletivo. Neste sentido, ressaltamos que o conceito de clinica é
uma dimenséo inerente ao fazer psi ndo sendo, portanto, sinbnimo de “psicoterapia”,
psicodiagnédstico, avaliagdo psicoldgica, e nem representa estritamente a figura do

profissional que trabalha com o “setting terapéutico”.

Destacamos que os documentos oficiais produzidos em ambito nacional pelo
entdo Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome, entre os anos de
2007 e 2012, relacionam a clinica diretamente a psicoterapia e sdo enfaticos em
recomendar que essa pratica nao esta relacionada com as segurangas afiangadas na
Politica de Assisténcia (Pincolini, 2021). Entendemos que essa proibicado dos
documentos oficiais em relagdo a pratica clinica na Politica de Assisténcia Social
esteja relacionada ao processo histérico de insercdo da Psicologia nas politicas
publicas considerando que foi um momento marcado pela utilizagao da psicoterapia
entendida como sinénimo de clinica e atrelada a praticas de cunho individualizantes
que buscavam categorizar e normalizar comportamentos. Neste sentido, alinhados a
recomendacéo do ndo exercicio da psicoterapia no ambito do PAIF, defendemos que
a dimensao clinica esta presente em todas as intervengdes ofertadas, rompendo com
a perspectiva ortopedizante e normalizadora da Psicologia classica, em nome da
defesa de uma Psicologia que se articula a nogéo de Clinica ampliada e extramuros
(Carvalhaes, 2019).

Quando se considera a dimensdo terapéutica e pedagdgica inerente as
atividades do trabalho social com familias, compreende-se que nao significa 0 mesmo
que realizar sessoes de psicoterapia nos CRAS. Mas sim, reconhecer que no trabalho
relacional de profissionais do SUAS, e nao de forma privativa da Psicologia, com
individuos e familias ha um efeito terapéutico secundario, ou seja, que nao € o objetivo

principal da agao (Pincolini, 2021).

Dessa forma, compreende-se que se trata de praticas que precisam ser
consideradas de forma critica e embasadas por conhecimentos cientificos e éticos
pois “negar as dimensodes terapéuticas e pedagdgicas que acompanham o nosso fazer

€ nao reconhecer a poténcia de processos reflexivos como a acolhida, a escuta
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qualificada, o processo reflexivo dos grupos coletivos que atendemos” (Pincolini,
2021, p. 31). Em outras palavras, negar as dimensdes terapéuticas e pedagdgicas é
negar a politica de assisténcia social e os aspectos relacionais do trabalho social com

familias seja na prevencao ou no enfrentamento das violagdes de direitos.

O conceito denominado clinica ampliada de Campos (2001) pode exemplificar
o trabalho que a Psicologia vem exercendo nas equipes de PAIF. Para essa autora:
O sujeito é sempre bioldgico, social e subjetivo. O sujeito € também histérico:
as demandas mudam no tempo, pois ha valores, desejos que sao construidos
socialmente e criam necessidades novas que aparecem como demandas.
Assim, clinica ampliada seria aquela que incorporasse nos seus saberes
e incumbéncias a avaliagao de risco, ndao somente epidemioldgico, mas

também social e subjetivo, do usuario ou grupo em questao.” (Campos,
2001, p. 101 — destaque nosso).

A autora acima é da area da saude coletiva, a definicdo apresentada nos auxilia
no aprofundamento desse conceito e nas possibilidades de relaciona-lo com o
trabalho da Psicologia na PSB. Além disso, algumas produc¢des cientificas recentes
apontam nessa diregdo, a exemplo de Silva et al (2020) com o artigo “A clinica
ampliada e o trabalho do psicélogo nos centros de referéncia de assisténcia social’.
Neste, os autores desenvolvem o conceito de clinica ampliada, fazem a articulagao
com o trabalho social preconizado nos documentos legais do SUAS e indicam como
a perspectiva teodrico-metodoldgica da clinica ampliada pode orientar o trabalho

desenvolvido por psicélogos na protecéo social basica.

Nos ultimos anos, a Psicologia evoluiu nas reflexdes acerca da Clinica ao
assumir um compromisso social com a problematizagao de processos de subjetivagao
e analise dos modos de vida das pessoas e das comunidades. A seguir apresentamos
mais alguns conceitos contemporaneos de Clinica no contexto de trabalho no SUAS,
articulados a nocao de extramuros:

Clinica que ocupa as ruas como espagos de criagdo e de acionamento
de possibilidades de reinvencgao cientifica [...] Clinica que entende o vinculo
como sua potencialidade mais sensivel de trabalho. Vinculo com as

pessoas, com sua familia, com as comunidades e as instituigbes,
com animais, com cheiros, sabores e ruas (Carvalhaes, 2019, p. 11).
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Dessa forma, entendemos que o conceito de clinica para a Psicologia € bem
mais amplo do que se referem os documentos oficiais do MDS, datados de meados
de 2012, e essas recomendagdes nao retratam as praticas profissionais que
psicologas e psicologos estdo desempenhando no SUAS. Atualmente, com as
pesquisas e produgdes cientificas da area, podemos encontrar varios artigos
cientificos e documentos CFP como por exemplo, a publicacgo do CREPOP
Referéncias Técnicas para atuagcdo de psicologas (os) no CRAS (2021), que
apresentam novas perspectivas para o fazer psi no campo da Politica de Assisténcia
Social. Nesse sentido, a Psicologia tem produgdes académicas que podem contribuir
com atualizagdo dos documentos, além das experiéncias construidas nos ultimos

anos no cotidiano de trabalho por varios profissionais da Psicologia do SUAS.

5. As bases tedricas da atuagao da Psicologia no SUAS

Ao adentrar na gama de conceitos importantes da area de conhecimento da
Psicologia que os profissionais levam em suas atuagdes em qualquer campo

profissional, incluindo a prote¢ao social basica, destacamos a nog¢ao de Subijetividade.

Os tedricos da Psicologia se debrugaram sobre a importancia da
compreensao da nog¢ao de subjetividade enquanto dispositivo que possibilita o
entendimento das maneiras como individuos e sociedade se relacionam. Além disso,
a Psicologia traz estudos de outras categorias do psiquismo, como consciéncia,
identidade, linguagem, processos grupais, e como 0s sujeitos sdo afetados por
fenbmenos sociais, como discriminacdo, violéncia, preconceito e extrema
desigualdade socioecon6mica. Bock (2001), por compreender o ser humano como um
ser datado, ou seja, atravessado pelas condi¢des historicas e sociais que o cercam,
conceitua a subjetividade como “[...] o mundo das ideias, significados e emocgdes,
construido internamente pelo sujeito a partir de suas relagdes sociais, de suas
vivéncias, e de sua constituicdo biolégica; € também fonte de suas manifestacbes

afetivas e comportamentais” (Bock, 2001. p. 28).

Compreende-se que a subjetividade ndo é um processo estatico que ocorre em

um dado periodo do desenvolvimento humano, mas uma constante producéao
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atravessada pelos contatos com a cultura, as instituicbes de controle social (como, por
exemplo, escolas, hospitais, presidios e o Estado), os meios de comunicagéo,
producgdes artisticas, entre outras variaveis. Nesse sentido, podemos afirmar que os
sujeitos sdo produzidos pelos encontros com o Outro, desde as relagdes familiares e
com outros individuos até as relagdes politicas, dindmicas sociais, econémicas e

valores culturais de seus respectivos recortes histéricos (Mansano, 2009).

Como produgao constante, os modos de producdao de subjetividade sao
temporalmente localizados e sujeitos as mudangas das conjunturas politico-sociais de
seus contextos. Assim, aspectos da existéncia e socializagdo humana ganham
diferentes significados e texturas dependendo dos contextos histéricos em que estédo
inseridos. Portanto, a subjetividade ndo € inata ao individuo, mas produzida pela
apropriacdo de componentes sociais e politicos, com os quais os individuos, seja em
consonancia ou resisténcia, atuam sobre o mundo para transforma-lo e mudar sua
realidade (Mansano, 2009).

Por mais que o presente texto teca uma linha de raciocinio acerca das nog¢oes
de subijetividade e individuo, os caminhos que guiarao o entendimento conceitual de
tais ideias dependerao das concepgdes adotadas pelas diferentes escolas tedricas da
Psicologia. Assim, a Psicologia se caracteriza como uma ciéncia plural, dada a
diversidade de linhas de pensamentos acerca da subjetividade humana, sendo
possivel falar de Psicologias e/ou Ciéncias Psicolégicas. No entanto, independente da
concepgao tedrica, a Psicologia, como profissao, atua com e nas relagcbées humanas,
na produgao subjetiva dos sujeitos e com seus diversos modos de perceber, sentir,

pensar, significar e existir no mundo.

A maneira como um individuo percebe a si mesmo e aos outros é
atravessada diretamente pelos valores e expectativas propagados pela cultura,
interpelada por marcadores sociais de género, racga, etnia, religido, classe social, entre
outros, que produzem os sujeitos a partir de suas localidades nas dindmicas de poder
da sociedade, estruturando individuos em posicdo de dominadncia e, por
consequéncia, de subalternidade, que estdo mais vulneraveis a sofrer violéncias,

preconceitos e exclusoes.
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As discriminagdes sofridas e os esteredtipos internalizados repercutem efeitos
nas construgbes subjetivas de individuos subalternizados, podendo ocasionar
sofrimento psiquico de diversas ordens. E objeto da Psicologia, no ambito do PAIF,
problematizar a relacdo entre as desprote¢des sociais experienciadas e os seus
efeitos na constituicdo subjetiva, bem como intervir diante desses efeitos, que se

materializam das mais diversas formas na vida e relacdes do publico atendido.

Um exemplo desses efeitos € visivel no artigo Satide mental, vulnerabilidades
e suicidio nas populagbes negra e indigena, dos autores Tavares e Jesus Filho (2020),
que denunciam a influéncia de fatores sociais e culturais nas experiéncias de saude
mental dessas populagdes, atravessadas por racismo, discriminacao, preconceito e
exclusao social. Os pesquisadores argumentam que tais fatores contribuem para o
aumento da vulnerabilidade das populagdes negras e indigenas em relacdo ao
desenvolvimento de transtornos mentais e risco de suicidio. Além disso, esse artigo
discute a importancia de uma abordagem interseccional no estudo das desigualdades
raciais e étnicas em saude mental e suicidio, considerando as interacdes entre a raca,

género e classe social na experiéncia da vulnerabilidade.

O conceito de interseccionalidade utilizado por Santos et al (2023), foi
desenvolvido pela professora e ativista negra estadunidense Kimberlé Crenshaw que
se refere a forma como diferentes sistemas de opressao, como o racismo, sexismo,
homofobia e transfobia, se interligam e se sobrepdem, criando uma complexa rede de

desigualdades que afetam de diferentes modos as pessoas e grupos.

Para a autora Kimberlé Crenshaw, a concepgao de interseccionalidade é
importante porque as experiéncias de opressdo ndo sao simplesmente somadas ou
separadas, mas se entrelacam e se reforcam mutuamente, criando formas Unicas e
especificas de discriminacao e exclusao (Crenshaw, 2002). Ela defende que a analise
interseccional é fundamental para compreender a complexidade das opressoes e para
elaborar estratégias de luta que levem em consideragdo a diversidade das

experiéncias de discriminagao e exclusao.

Outro trabalho de Tavares e Rabelo - “A Dor tem cor e idade: diferengas

raciais na capacidade funcional, saude psicolégica e percepgdo de suporte social’
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(Rabelo, 2021), discute a influéncia das diferengas raciais na saude psicoldgica,
capacidade funcional e percepcao de suporte social de individuos que sofrem com
dores cronicas. Os autores concluem que pessoas negras € latinas apresentam maior
incidéncia de dor crénica e piores niveis de saude psicoldégica que acabam

prejudicando sua capacidade funcional.

Os artigos mencionados anteriormente sdao exemplos de conhecimentos da
Psicologia Social que, nos ultimos anos, vém trazendo uma abordagem interseccional
para a escuta da subjetividade, das diferentes experiéncias e para o trabalho com
coletivos. Contribuicdes muito importantes para a atuacdo nesta politica que busca

promover a garantia de direitos e a inclusdo social.

Outra contribuigdo da Psicologia para a atuagao na Protecdo Social Basica
sao as producdes académicas sobre vinculo. De acordo com Rodrigues e Guareschi
(2019), tendo como premissa o trabalho do psicélogo nas politicas publicas, o conceito
de vinculo é apresentado como um dos principais conectores entre a Psicologia e a

politica de Assisténcia Social.

Ademais, o conceito de vinculo € um tema de relevancia na Psicologia, sendo
abordado e problematizado nos diversos ciclos de vida, atravessando todo o
desenvolvimento humano e sendo utilizado no trabalho em politicas publicas. A partir
dele, é possivel analisar como as relagdes interpessoais influenciam os processos

individuais e coletivos, bem como as dindmicas sociais mais amplas.

Na Psicologia social, o conceito de vinculo refere-se as relagdes interpessoais
e afetivas estabelecidas entre individuos em contextos sociais diversos. Sdo conexoes
emocionais que se desenvolvem e podem envolver lagos familiares, amizades,
relacionamentos amorosos, relagcdoes de trabalho, entre outros. Essas conexdes tém
papel fundamental na formacdo da identidade, na construgdo do sentido de
pertencimento a grupos e comunidades, na constru¢gdo de narrativas pessoais e nas

formas de participacado na sociedade.

Um dos primeiros psicologos a abordar de maneira sistematica o conceito de

vinculos foi John Bowlby, um psiquiatra e psicanalista britanico. Ele € conhecido por
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suas contribuicbes na area da teoria do apego, que se concentra nas relagoes
emocionais e nos vinculos afetivos entre criangas e seus cuidadores. Esse autor
desenvolveu sua teoria do apego nas décadas de 1950 e 1960, enfatizando a
importancia dos vinculos emocionais seguros entre os bebés e seus principais
cuidadores, geralmente as méaes. Sua teoria destacou como esses vinculos iniciais
influenciam e moldam o desenvolvimento emocional, social e cognitivo ao longo da

vida.

Outro pesquisador, contemporédneo de Bowlby, foi o psicanalista e
psiquiatra argentino Enrique Pichon-Riviére (2009), que fez importantes contribuigdes
para o estudo dos vinculos sociais e interpessoais. Segundo Pichon-Riviére, o vinculo
€ definido como uma relagao dialética entre individuos ou grupos, caracterizada pela
troca constante de influéncias emocionais, cognitivas e sociais. Ele enfatizava que os
vinculos ndo sdo apenas conexdes estaticas, mas sim processos dinamicos que
afetam a formacao da identidade, a percepcéo da realidade e a interagcao entre as
pessoas. Para Pichon-Riviére, os vinculos podem ser saudaveis ou patoldgicos, e
intervir no vinculo pode promover a transformacao destas interagdes interpessoais,

bem como pode promover reflexdes e aprendizagens. (Pichon-Riviere, 2009).

O trabalho da Psicologia atualiza versdes de vinculo: produz praticas que
intentam promover reflexdes e atitudes que podem estreitar, fortalecer, reconstruir ou
descontinuar vinculos entre pessoas — e entre pessoas e coisas. (Rodrigues &
Guareschi 2019). Os profissionais da PSB atuam na defesa de direitos sociais,
considerando as segurancgas afiangcadas na Politica de Assisténcia qual seja “o
fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios”. Embora diferentes concepgoes
de “fortalecimento de vinculos” venham sendo discutidas por estudiosos e
profissionais atuantes na Politica de Assisténcia Social, trabalhar nessa perspectiva é

uma direcao para a assisténcia direta nos servigos, programa e projetos da PSB.

Em sintese, Yamamoto e Oliveira (2010) ressaltam que a atuagdo da
Psicologia na Protecdo Social Basica exige deste profissional, além dos
conhecimentos historicamente consolidados, uma atuacao politica critica que permita
a criacdo de novas praticas. Além disso, o autor desvela a necessidade de a categoria

ter compreensao das determinacgoes histéricas, econdmicas e politicas que estruturam
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a nossa sociedade, bem como a sua inser¢ao nas politicas sociais, o que vai ao

encontro, inclusive, da proposta do préprio Cédigo de Etica da categoria.

6. Provisado e Gestao de Beneficios Socioassistenciais pela Psicologia no
Municipio

No ambito do SUAS, configura-se como uma das provisdes da Politica de
Assisténcia Social os beneficios socioassistenciais, que se constituem como um tipo
de protecao social para situacdes transitérias intensificadas por nascimentos, mortes
e calamidades. Para a definigdo dos beneficios socioassistenciais, a LOAS (2011)

apresenta a seguinte caracterizacao:

Art. 22. Entendem-se por beneficios eventuais as provisdes suplementares
e provisorias que integram organicamente as garantias do SUAS e séo
prestadas aos cidadaos e as familias em virtude de nascimento, morte,
situagbes de vulnerabilidade temporaria e de calamidade publica. (Brasil,
2011).

A partir dessa definicdo, entende-se que a gestdo dos beneficios
socioassistenciais precisa estar integrada as segurangas do SUAS na perspectiva da
garantia de direitos, com vistas ao fortalecimento da prote¢ao social das familias. Além
disso, os documentos do MDS sobre o PAIF orientam que a provisdo de beneficios
socioassistenciais aconteca, preferencialmente, na esfera do trabalho social com
familias realizado pelas equipes técnicas, considerando se tratar de uma oferta
publica e que deva estar regulamentada por critérios objetivos e transparentes

estabelecidos pelo Conselho Municipal de Assisténcia Social.

O mesmo documento também estabelece que a provisao de beneficios ndo se
configura como uma pratica privativa de uma categoria profissional especifica. Ou
seja, pode ser realizada por todos os técnicos de nivel superior integrantes das

equipes de referéncia, conforme a Resolucido CNAS n°® 17/2011.
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Em 2008, o municipio regulamentou a provisdo de Beneficios Eventuais
Emergenciais (BEE) por meio da Lei Municipal n® 10.558, que estabelece critérios para
a provisao de beneficios eventuais no ambito da politica publica de assisténcia social

no municipio de Londrina (Londrina, 2008).

Anos depois, essa primeira Portaria foi atualizada como pode ser verificado no
quadro abaixo que descreve a progressao das legislacbes sobre os beneficios

eventuais no municipio de Londrina entre os anos de 2008 e 2021.

Quadro 6 — Evolugcado das normativas legais do beneficio eventual emergencial do municipio de
Londrina da mais recente a mais antiga.

ANO LEIS E PORTARIAS — BENEFICIO EVENTUAL EMERGENCIAL

Lei n° 13.223 de 17 de junho de 2021, altera o dispositivo art.12 da Lei
n°10.558 de 24 de outubro de 2008, no inciso IV, do art. 12, passa a valer

a seguinte redacao: “avaliagao técnica por parte de profissional de

2021 | nivel superior das equipes de referéncia do SUAS quanto as

condigdes para o recebimento do beneficio.”

O Decreto n° 1556 de 27 de dezembro de 2017 na secao | e no art.06
estabelece: “Para a insercdo no Beneficio Eventual Emergencial, as
pessoas ou familias deverdo estar inscritas no Cadastro Unico do
Governo Federal e apresentar condicdes de vulnerabilidade e/ou risco
social, de acordo com analise socioeconOmica, visita domiciliar ou

entrevista social, avaliagao técnica e parecer do assistente social,

com base nos indicadores de vulnerabilidade constantes no Sistema de
2017 | |nformagado — IRSAS.”

Neste mesmo Decreto, na secéo lll, art.14 — “A selegdo do beneficiario
ou familia se dara por meio de avaliagao técnica e parecer do

assistente social atuante em unidade de servigo da Politica Municipal

de Assisténcia Social.”
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A Lei n® 10.558 de 24 de outubro de 2008, no art.12, inciso IV consta a

2008 | seguinte escrita “avaliagao técnica por parte do profissional de

Servico Social quanto as condigbes para o recebimento do beneficio.”

Fonte: Jornais Oficiais do Municipio de Londrina. (Elaborado pelos autores).

Conforme observado no quadro acima, na primeira Lei de 2008, a avaliagao
técnica estava estabelecida como responsabilidade do profissional do Servico Social.
Em 2017, uma reformulacao da legislacao reafirmou a avaliagéo e o parecer técnico
pelo assistente social. Somente em 2021, no contexto de pandemia da COVID-197,
as legislagbes foram atualizadas por meio de uma nova portaria, que passou a
considerar a avaliacdo técnica como responsabilidade de profissionais de nivel

superior, nao ficando restrito somente ao profissional do Servigo Social.

Além do BEE, o municipio de Londrina inaugurou no ano de 2007, por meio Lei
n® 10.323, o Programa Municipal de Transferéncia de Renda (PMTR), a partir da
reformulacéo do Programa de Garantia de Renda Minima, com a finalidade de atender
familias em situagao de desprotecao social e/ou risco social. O quadro a seguir ilustra
as transformacdes nas legislacbes para a inclusdao nesse Programa municipal ao
longo dos anos de 2007 e 2021.

Quadro 7 — Evolugcéo das normativas legais do Programa Municipal de Transferéncia de Renda da

mais recente a mais antiga.

LEIS E PORTARIAS - PROGRAMA MUNICIPAL DE
ANO TRANSFERENCIA DE RENDA

e ALei1.492 de 30 de dezembro de 2021 que regulamenta a lei 10.323

2021 de 09 de outubro de 2007, apresenta as seguintes redagdes:

" Em 11 de margo de 2020, a Organizagdo Mundial da Saude reconheceu a pandemia da COVID-19,
situagao de sanitaria que ocorreu em diversas regides do mundo. A partir desse contexto, o municipio
de Londrina declarou situagéo de calamidade publico por meio do decreto n°1.352 de novembro de
2020.
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Art. 09 — “O ingresso das familias e/ou individuos no Programa
Municipal de Transferéncia de Renda - Londrina Cidada ocorrera por

meio de avaliacdao técnica quanto ao cumprimento dos critérios e de

sua insercdo ou atualizagdo no Cadastro Unico para Programas Sociais
do Governo Federal, com o registro no Sistema de Informatizagdo da

Rede de Servicos de Assisténcia Social - IRSAS.”

Art. 11 - Os(as) beneficiarios(as) serdo inseridos(as) no Programa
Municipal de Transferéncia de Renda - Londrina Cidada, a partir dos
servigcos de protecao social basica e/ou especial da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social.
§ 1° A avaliagdo técnica para a concessao e acompanhamento do

beneficio devera ser realizada pelo quadro préprio de servidores do

Municipio, considerando o disposto no § 1° do artigo 7°, especialmente
aquele alocado nos CRAS, CREAS, Centro POP e Acolhimento Familiar.

e ALei13.217 de 20 de maio de 2021 altera os artigos da lei 10.323 de

09 de outubro de 2007 para as seguintes redacdes respectivamente:

"Art. 4° (...) Paragrafo unico. A exigéncia contida na alinea d podera ser
excetuada nos casos em que for constatado elevado grau de

vulnerabilidade e/ou risco social, conforme parecer técnico do

profissional de nivel superior das equipes de referéncia do SUAS".

"Art. 6° O beneficio municipal de transferéncia de renda sera concedido
no valor de R$ 30,00 a R$ 100,00 de acordo com o nivel de

vulnerabilidade avaliado pelo parecer técnico do profissional de

nivel superior das equipes de referéncia do SUAS, em conformidade

com o disposto no ATO regulamentador a que alude o art. 10 desta LEI".

A Portaria n° 03 de 12 de maio de 2011, que que trata da
operacionalizagdo do PMTR, no art.25, paragrafo | define: “A avaliagao

da familia para a inser¢cao no Programa Municipal de Transferéncia

27



':%%&PREFEWU RA DE | secretaria Municipal de
%.JLO N D RI NA Assisténcia Social

2011 | de Renda ou complementacgao do beneficio Bolsa Familia sera realizada

pelo assistente Social o qual pautar-se-a no levantamento da

vulnerabilidade e renda per capita da familia.”

A Lei 10.323, de 09 de outubro de 2007 traz em sua redacao no art. 04,
paragrafo unico — “A exigéncia contida na alinea d podera ser excetuada
nos casos em que for constatado elevado grau de vulnerabilidade e/ou
risco social, conforme parecer do assistente social.” (LONDRINA,
2007)

2007
No art. 06 havia a seguinte redagcdo - “o beneficio municipal de
transferéncia de renda sera concedido no valor de RS30,00 a R$100,00
de acordo com o nivel de vulnerabilidade avaliado pelo parecer

técnico do assistente social, em conformidade com o disposto no ato

regulamentador a que alude o art.10 desta lei.”

Fonte: Jornais Oficiais do Municipio de Londrina. (Elaborado pelos autores).

Podemos conferir, a partir do quadro acima, que as duas primeiras legislagoes
estabeleciam que a avaliacdo e o parecer técnico deveriam ser realizados pelo
profissional do Servigo Social. Em 2021, ocorreu nova atualizacao desse documento
que passa a estabelecer o parecer técnico e a avaliagdo como atribuicdo de

profissional de nivel superior integrante de equipe de referéncia.

Com as revisdes das legislagdes municipais sobre o PMTR e sobre o BEE no
ano de 2021, as normativas municipais passam a estar em consonancia com o
documento Orientacbes Técnicas do CRAS (Brasil, 2009), que ndo estabelecia
diferenciagado das atividades entre os técnicos de nivel superior no SUAS. Ademais,
essas revisdes estdo alinhadas com os Cédigos de Etica das categorias da Psicologia
e do Servigo Social, tendo em vista que a provisdo de beneficios ndo configura tarefa
privativa de nenhuma profissédo. A avaliacao para a provisao de beneficios e a inclusao
em programa de transferéncia de renda municipal integram o atendimento e

acompanhamento familiar como um todo podendo ser desempenhada pelos técnicos
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da Psicologia e do Servico Social. No trabalho interdisciplinar na esfera da
intervencgao, as duas categorias se complementam, cada uma com seu olhar, visando
ao atendimento integral da familia sob a 6tica da protegao social e na defesa de

direitos.

Essa tematica da provisdo de beneficios socioassistenciais fez parte das
discussbdes da Comissao de Psicologia e, a partir das atualizagbes das legislacdes
municipais e direcionamento da SMAS, a categoria passou a realizar a provisao e
gestéo dos beneficios, bem como a avaliacdo do PMTR, de forma integrada com os
profissionais do Servigo Social no desenvolvimento do trabalho social com familias no
SUAS. Foi no contexto da pandemia da COVID, com o agravamento das desprotec¢oes
socias e vertiginoso aumento das demandas por beneficios socioassistenciais e
procura por atendimentos nas unidades de CRAS, que as mudangas no processo de
provisdo de BEE e inclusdo no PMTR foram implementadas. Esse processo nao foi
tranquilo, mas a partir da orientagao da gestao municipal da época, foi possivel que a

categoria da Psicologia da PSB se apropriasse desse debate.

Ao revisitar as legislagdes federais € municipais, o codigo de ética das
profissbes e as referéncias teodricas da Psicologia, foi possivel para a Comissao
revisitar o histérico de criagdo dos decretos municipais e suas alteragdes ao longo dos
anos. Nesse processo foi possivel identificar as decisbes de gestdo para a provisdo
de beneficios, ampliar a compreensao da tematica e qualificar as ofertas no ambito do
PAIF.

7. Interdisciplinaridade

Pretende-se, neste documento, destacar também a importancia do trabalho
interdisciplinar no SUAS, mais especificamente na Protecdo Social Basica. Conforme
a NOB-RH/SUAS, cada um dos niveis de protecao (Protecédo Social Basica e Protegao
Social Especial) deve contar com equipes de referéncia responsaveis pela gestao do
trabalho no SUAS, ou seja, pela organizagao e oferta de servigos, programas, projetos
e beneficios, de acordo com o numero de familias e individuos referenciados, o tipo
de atendimento prestado e as aquisicbes que devem ser garantidas aos mesmos

(Ferreira, 2011).
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Importante destacar que o SUAS adota o modelo de equipes de referéncia
inspirado nos conhecimentos j& produzidos no ambito do SUS (Sistema Unico de
Saude). Ferreira (2011, p.26-27) aponta que “as equipes de referéncia no SUAS sao
entendidas como um grupo de profissionais com diferentes conhecimentos, que tém
objetivos comuns e definem coletivamente estratégias para alcanga-los", séo
responsaveis por um certo niumero de familias e usuarios, conforme o servigco/nivel de
protecdo em que atuam (basica ou especial, de média ou alta complexidade). Em
outras palavras, isso implica dizer que cada equipe de referéncia é responsavel pelo
atendimento e acompanhamento de um certo numero de familias e usuarios, podendo
estar agregados a um determinado territério ou por uma necessidade eventual de
atendimento, e que apresentem situagdes de vulnerabilidade e risco social e pessoal.

As analises e intervengdes devem ser pensadas coletivamente e de forma articulada.

A inclusdo de psicélogos nas equipes de referéncia da Assisténcia Social
ocorreu para fortalecer a abordagem integral e multidisciplinar no atendimento as
familias em situagao de vulnerabilidade social. No trabalho interdisciplinar nas equipes
de referéncia do PAIF, a categoria da Psicologia exerce a identificagdo de riscos
sociais e emocionais, a compreensao dos impactos dos sofrimentos psiquicos na vida
das pessoas, reflexdes sobre o cuidado de si, reflexdes sobre resolugao de conflitos,
desenvolvimento de habilidades relacionais, problematizagdo das desigualdades
sociais, suas causas e consequéncias nas relacbes, emocobes, decisdes e
comportamentos humanos e promove o fortalecimentos das capacidades das familias

em buscar direitos e protecao social.

Muniz (2011), reflete que o trabalho das equipes de referéncia na Politica de
Assisténcia Social, definidas pela NOB-RH/SUAS, deve se pautar em reconhecer a
especificidade da formacdo académica do trabalhador, bem como os aspectos
disciplinares e interdisciplinares de sua atuacdo. Ressalta ainda, que os documentos
normativos da Politica apontam para a necessidade desse dialogo interdisciplinar que
aproxime os saberes especificos oriundos de cada profissao na gestao e operagao do

SUAS, de forma a garantir os direitos dos usuarios.

A autora enfatiza ainda que, “a complexidade do mundo moderno tem imposto

a necessidade de dependéncia, interdependéncia e, ou, complementaridade de
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conhecimentos e habilidades para o alcance de objetivos” (Muniz, 2011). Ela parte da
conceituagao de equipe como algo além do simples agrupamento de pessoas que se
aplicam a uma tarefa; equipe pressupde compartiihamento de propdsitos e
estabelecimento de estratégias em conjunto para alcancar estes propdsitos. Caso
contrario, ndo existe equipe. A partir da leitura de Campos (2007), a autora conceitua
“equipe de referéncia”, que aparece predominantemente na area de saude associado
ao conceito de “apoio matricial’, onde cada unidade de saude se organiza por meio
da composigao de equipes (equipes de referéncia), conforme os objetivos da unidade,
a realidade local e a disponibilidade de recursos. Essas equipes obedecem a uma
composi¢cao multiprofissional, variando conforme a finalidade do servigo, podendo
ainda se organizar a partir de uma distribuicao territorial (usuarios de um territorio séo

divididos em grupos, sob a responsabilidade de uma equipe de referéncia territorial).

Ou seja, segundo Muniz (2011):

As equipes de referéncia, portanto, sdo formadas por profissionais de
diferentes areas, que possuem objetivos em comum, além de conhecimentos
e habilidades que se complementam partilhando responsabilidades na oferta
de um servico a determinado nimero de usuarios que apresentam situagoes
de vulnerabilidade e/ou riscos similares, com os quais constroem vinculos e
para os quais se tornam um parametro, ou referéncia (Muniz, 2011).

Complementando, ainda segundo a autora acima, tomando como base a NOB-
RH de 2012, as equipes de referéncia no SUAS sdo multiprofissionais, visto que tém
a possibilidade de reunir profissionais de areas distintas, com conhecimentos e
habilidades que se complementam e cada profissional contribui com sua visao
particular de observacdo e interpretagcdo dos processos sociais, com
competéncias distintas para o encaminhamento das agdes (grifo nosso). Dessa
forma, entende-se que as diferengas de saberes especializados agregam unidade a
equipe, enriquecendo-a e, ao mesmo tempo, preservando as diferencas. (Muniz,
2011).

A autora ainda elucida que, apesar de cada profissao utilizar-se de
instrumentais, e muitos serem comuns entre as profissées (entrevista, reunido, visita
domiciliar, relatério, prontuario, entre outros), o0 que as caracteriza e diferencia € o

conjunto de saberes especificos, que ao se somarem aos saberes dos outros
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profissionais “enriquecem a leitura da realidade, do contexto, do territério e o
planejamento das intervengdes” (Muniz,2011). A énfase ndo deve focar-se nos
procedimentos, mas nas aquisicdes dos usuarios e nos impactos produzidos em sua
convivéncia, autonomia, condicbes de vida e cidadania, o que ainda requer a
formulagdo em conjunto de um plano de trabalho, pactuado de comum acordo entre a

equipe, sendo possivel ainda a inclusdo de outros atores sociais nesse processo.

Ressalta-se que a equipe interdisciplinar no processo de trabalho pode
compartilhar objetivos, decisdes, responsabilidade e resultados, no atendimento e
acompanhamento das familias e individuos referenciados, o que pressupde uma acao
integrada e compartilhada. Além de se tornarem referéncia para as familias e

individuos, também o fazem para toda a rede de protecéo e para o territorio.

O mais recente documento do CFP, intitulado Referéncias Técnicas para
atuacdo de psicologas (0os) no CRAS, fala do trabalho interdisciplinar como a
“melhor forma de compreender os direitos socioassistenciais e as
vulnerabilidades sociais, devido seu alto grau de complexidade” (CFP, 2021, p.
74). Exemplifica com a questdo da pobreza e o impacto sobre outras tantas
vulnerabilidades e que, “como fenébmeno social, a pobreza se relaciona com a
desigualdade e injusticas sociais, como a falta de acessos tanto a recursos materiais
como imateriais educagao ,disputas politicas, relacbes geracionais, exposi¢cao de
grupos populacionais a criminalidade, formas como individuos, grupos e comunidades
se organizam e/ou desorganizam dentre outros fatores” e afirma que “nenhuma

disciplina sozinha” pode resolver as questdes da pobreza.

Segundo Mariana Prioli Cordeiro (2018), ao se discutir as atividades do trabalho
social com familias a questao central ndao é “quem faz o que”, mas sim, “o que deve
ser feito” (Cordeiro, 2018):

Intervir na fome ou no sofrimento ndo sao fungdes privativas de nenhuma
categoria profissional. Se assumimos essa postura, faz mais sentido falarmos
ndo em papel, mas em contribuigbes da Psicologia para a politica de
Assisténcia Social (Cordeiro, 2018).

Dessa forma, defender o trabalho interdisciplinar € compreender a importancia
do compartilhamento de diferentes saberes que se integram para uma intervencéao
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mais efetiva e que “o dialogo entre disciplinas” permite novos olhares sobre questdes
relevantes e lembra que a visdo interdisciplinar ndo pretende apagar a identidade dos
campos de conhecimento, mas amplia-los. Para finalizar, € de suma importancia a
observacgao acerca da similaridade de principios ético-metodolégicos entre Psicologia
e Servigo Social, apontadas em documento de ambos os Conselhos Profissionais, em
relacdo a uma ética de promocao e defesa da cidadania e de compromisso com a

sociedade brasileira.

8. Atividades desenvolvidas pela Psicologia na Protegao Social Basica

Os planos de trabalho dos profissionais da Psicologia foram construidos em
conjunto com os profissionais do Servigo Social que integram a equipe PAIF mediante
o compartilhamento das analises territoriais. Neste instrumento consta a descricdo das
atividades realizadas pela Psicologia, a caracterizacdo dos territérios e um
planejamento com a previsao de ser revisto anualmente e/ou conforme a necessidade

identificada.

Dentre as acoes descritas nos planos de trabalho, podemos destacar as agoes
do trabalho social com familias, a participacio em momentos de
capacitacao/formacao, contatos com a rede de servigos socioassistencial e
intersetorial, acompanhamento de familias e usuarios, reunides de rede
socioassistencial e intersetorial, visitas domiciliares, participagdo em oficinas e grupos
de acompanhamento, diagnéstico territorial, planejamento e execugado de agdes
comunitarias e participacdo em comissdes/grupos de trabalho. Como forma de
exemplificar essas acoes, apresentaremos a seguir um quadro com uma descricao

das atividades:
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Quadro 6 — Atividades desenvolvidas por profissionais da Psicologia na PSB.

N° Acoes Descrigao Instrumento Demandas Resp:lnsav Perlodelmdad
Necessidades
1.1. Reunido dos Discusséao de de usuarios € Psicoéloga .
o . familias Planejamento
Técnicos de caso, pesquisa e . (o) e
. - e atendidos . conforme
Microterritério do definicao de Assistente .
. -~ conforme - necessidade.
PAIF; responsabilidades. . Social.
avaliagao
técnica.
1.2. Reuniao Geral Andlise de ~
Informes e ~ Coordenaca
com todos orientacdes sobre desprotegoes oda
trabalhadores das ¢ agravadas de . Mensal.
. 0 processo de -~ unidade de
unidades de trabalho usudrios e CRAS
CRAS; ) familias. )
D_|scussao, Coordenaca
. . x informes, .
Articulagdo interna | 1.3. Reunido de x o 0 € equipe
. . ] Reuniao analise . Semanal.
EIXO 1 | com a equipe do equipe PAIF; técnica e técnica do
PAIF. . PAIF.
planejamento.
1.4. Superviséo - Coordenaca Planejamento
~ Andlise e . conforme
com coordenagao . . 0 e equipe o
: Reuniao planejamento - avaliacdo da
da unidade de de acdes técnica do coordenacio
CRAS; goes. PAIF. nag
da unidade.
1.5. Reunido de
planejamento das L o
. Avaliacao, Psicéloga
ofertas coletivas . a Semanal,
) x Orientagbes e (o) e )
com a equipe do Reunido . ) quinzenal e
= Planejamento | Assistente
rograma Social mensal.
Movimenta CRAS ’
(MOVCRAS);
Psicoéloga
2.1. Discusséo de Andlise de (o) e outros
caso com outros desprotecdes | técnicos da Conforme
servicos da rede | Discusséo de caso | agravadas de rede avaliagao
socioassistencial e usuarios e socioassiste técnica.
Discussao de intersetorial; familias. . ncial e
EIXO 2 caso. intersetorial
2.2. Discusséo de Analise qe Coordenac
caso com outros Di ~ desprotegdes . Conforme
- iscussao 0 e equipe o
técnicos e/ou . L agravadas de P avaliagao
~ interdisciplinar -~ técnica do .
coordenacgao do usuarios e técnica.
) - PAIF.
PAIF; familias.
. 3.1. Atendimento Escuta Clinica, Procura
Atendimento s . . . Semanal,
T psicoldgico Acolhimento, espontanea Psicéloga )
EIXO 3 psicolégico ) . . A quinzenal e
. - particularizado em | Encaminhamento | de individuos (0)
particularizado. . ~ s mensal.
todos os e Orientagéao. e familias.
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microterritérios das
10 Unidades de

Encaminham

CRAS; ento interno
de outros
profissionais
da equipe
técnica e
coordenacéao
do PAIF.
Encaminham
ento da rede
socioassisten
cial e
intersetorial.
Busca Ativa
4.1.
Atendimento e - Semanal,
Psicdloga .
acompanhamento (0) quinzenal e
psicoldgico mensal.
particularizado;
4.2.
Atendimento e Psicéloga
et | peioolbgics com o (e | Quinzenale
! . iacs Assistente Mensal
EIXO4 | psicolégico Servico Social | Atengao Domiciliar ’f‘r"éac“rﬁg? S
particularizado em | e/ou Coordenagdo : :
domicilio; PAIF;
4.3.
Atendimento e Psicéloga Situagdes
acompanhamento (o) e outro | especificas,
psicolégico com técnico de mediante
servigo da rede servigco da avaliagéo
socioassistencial e rede. técnica.
intersetorial;
5.1. Avaliacao Psicdloga .
P (o) e Quinzenal e
Acompanhamento técnica da Assistent M |
em grupo: equipe PAIF ssistente ensal.
’ ) Social.
Procura .
N Psicéloga
] espontanea ()
Atendimento e de individuos | A oo’ Semanal,
acompanhamento 5.2. Acolhida; ; e familias; e ssistente quinzenal e
. o e ’ Atendimento O Social e
EIXO 5 COlet|V0 de famlllas . Ava“agao - mensa'
s Coletivo L Coordenaga '
e individuos pela técnica da
Psicologia; equipe PAIF. | © 90 PAIF.
Procura .
espontanea Psicologa
5.3. Oficina com I (o) e Quinzenal e
e de individuos .
familias; P Assistente Mensal.
e familias; e Social
Avaliagao ’
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técnica da
equipe PAIF.
Psicéloga
Avaliagéo e (o),
5.4 Acbes planejamento | Assistente _Mensal,
L . . Bimestral e
Comunitarias da equipe Social e Trimestral
PAIF. Coordenaca
o do PAIF.
Situagoes e Coordenaca
6.1. Reunido da demandas da ag .
x o e equipe | Quinzenal e
rede Reuniao rede L
. - . . . técnica do Mensal.
Socioassistencial, socioassisten
. PAIF.
cial.
6.2. Reunido da Situacses e
Articulagdo com a Rede Ampliada demgndas Coordenaca
rede Intersetorial de x . 0 e equipe | Quinzenal e
. i . ~ . Reunido das regides .
socioassistencial e | Protecdo Social da . . técnica do Mensal.
. socioassisten
com a rede Crianca e . PAIF.
. : ciais.
intersetorial; Adolescente
6.4. Reunido da Situagdes e PS";;’)'OQ""
Subrede de demandas D .
~ . . Assistente Quinzenal e
Protegao Social da Reuniao dos .
. . e Social e Mensal.
Crianga e microterritorio =
Adolescente; s Coordenaga
’ ) o do PAIF.
Discusséo e
construgao de
- ~ . ~ documento da
. 7.1 Participagdo | Discussdo entre a . . .
Aprimoramento L . categoria na Psicéloga Quinzenal e
o em Comissdes de categoria de
Técnico; . . y PSB e outras Mensal
Psicologia psicélogos da PSB -
tematicas
pertinentes a
categoria.
8.1 Produgao de
Relatério
Producao de Informativo a partir Demanda do | Psicéloaa
EIXO 8 Relatorio de atendimento/ Relatorio S 9 Semanal
L Judiciario
Informativo; acompanhamento
de usuarios e
familias.
9.1 Articulagao
com servigos da
Articulagdo com os I?rgtegao ngal Discusséo de
. Basica, Servigo de . . n ~ Semanal,
servigos . caso, atendimento | Articulagdo | Coordenaca :
EIXO 9 complementares Convivéncia e conjunto e Territorial Quinzenal e
P . Fortalecimento de K ) . Mensal.
ao PAIF; . encaminhamentos Assistente
Vinculos e
Programa
Movimenta CRAS
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10.1 Provisdo de
beneficios
eventuais

emergenciais
municipais

10.2
Incluséo e
Acompanhamento
de Familias no
Programa
Municipal de
Transferéncia de

Atendimentos
particularizados,
domiciliares e

coletivos.
Renda (PMTR) Sistemas de
Gestao e Provisao . - Informacao . o Demandas de
E!I)(()O de Beneficios L%‘Sa%rifr?;ﬁ}gsﬁ) : IRSAS, Aplicativo A%‘g:ﬁggo Psu(;gl)oga Atendimento
Socioassistencial . Meu INSS, V7 ’ e
de usuarios e A
familias sobre o (Cadastro _Unlco),
aCEesSO a0 SIBEC, SigPBF
Beneficio de (SICON) e portal
Prestacdes DA{B?\IIT;EV
Continuadas
(BPC)
10.4
Orientacgbes e
Acompanhamento
de usuarios e
familias do
Programa Bolsa
Familia (PBF)
11.1 Registro de
Informacdes nos
sistemas de IRSAS
informacgdes
. Diario,
EIXO Irﬁg?r:;rogeiee Psicéloga Semanal,
1 Plane'a?nento Psicdloga (o) (o) quinzenal e
g mensal

11.2 Atualizagao
do Plano de
Acompanhamento
Familiar e do
Plano de Trabalho
Profissional

IRSAS, Sistemas
de Informagéao
diversos,
Planilhas, Registro
de Atividades
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11.3 Planejamento

da gestéo do Agendas,
processo de Calendarios,
trabalho e agdes Escalas

nos microterritorios

Fonte: Plano de Trabalho das Psicélogas e Psicélogos da PSB, 2023. (Elaborado pelos autores).

Desde 2022, com a vinda do Programa Movimenta CRAS?, as unidades vém
potencializando atendimentos na modalidade coletiva. O trabalho da Psicologia se
integra a este processo na condugdo de espagos de planejamento, execugado e
avaliacdo das atividades propostas, sejam elas oficinas com familias, grupos de
acompanhamento ou acbes comunitarias. Ha oficinas intergeracionais, de
acompanhamento das familias do PMTR (Programa Municipal de Transferéncia de
Renda), oficinas voltadas ao SCFV (Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos), oficinas tematicas e Acolhida em grupo. Grande parte do trabalho
desenvolvido, em especial os grupos tematicos e oficinas ofertados passam por
permanente avaliacdo dos resultados e sdo pensados de maneira compartilhada com

participagéo ativa do publico atendido.

9. Consideragoes Finais

E de fundamental importancia a Psicologia integrar o SUAS com outras
categorias profissionais, em especial o Servico Social, no desenvolvimento do

Trabalho Social com Familias no PAIF. Entretanto, € necessario discutir os processos

8 Programa de Agdes Complementares de PAIF — Programa Movimenta CRAS, executado por
intermédio de termo de colaboragdo com a OSC EPESMEL/Murialdo nas 10 unidades de CRAS sob
supervisao e orientagdo da equipe técnica do PAIF como estratégias de intervengéo coletiva para o
Trabalho Social com Familia através de estratégias ludico-reflexivas, arte educativas e pedagodgicas.
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de trabalho e as atuagdes interprofissionais para continuarmos avangando na garantia

das segurangas e na constru¢ao de um trabalho coletivo e integrado.

Além disso, é importante uma revisao dos processos de trabalho no ambito da
protecao social, revisando os procedimentos e as atividades desempenhadas pelas
categorias profissionais e o processo de gestao do trabalho de forma a estabelecer
fluxos organizativos para que a assisténcia a usuarios e familias se efetive de forma
integrada e continua.

Salientamos a importancia da diregdo governamental nos processos de
planejamento, monitoramento e avaliagdo das atividades de forma que o trabalho
possa retratar as compreensdes de gestores, coordenadores e trabalhadores das

categorias profissionais.

Entendemos que no ambito do SUAS n&o é possivel conceber uma Psicologia
que nao reconheca as desigualdades sociais e, sim, que atue na perspectiva da
consolidacdo do compromisso social da Psicologia. Esse documento sintetiza um
trabalho realizado num determinado momento histérico, e também pode ser suporte
para consultas de trabalhadores e gestores municipais do SUAS de Londrina sobre o
trabalho da Psicologia na PSB.

A construcao deste documento foi importante, realizada de forma coletiva a partir
de ampla discussdo da categoria, buscando alinhar consensos e compartilhar
praticas. Trata-se de uma construgdo representativa de um momento historico,
passivel de revisdes e atualizacbes sempre que necessario, de modo a manter sua

relevancia e adequacao as demandas do contexto municipal.

10.Recomendagodes

Considerando o atual numero de profissionais da Psicologia trabalhando
nos servicos da protecao social basica, sugerimos a gestdao do SUAS avaliar a
possibilidade da ampliagcédo do quadro de psicdlogos nos servigos PAIF e seus

complementares, tais como SCFV e PSBD.
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Além disso, nas oportunidades de articulagdo que houver com a gestéo
federal do MDS, afirmar a necessidade de atualizacdao dos documentos oficiais
referentes ao trabalho social com familias de forma que possa representar as
atividades que estdo sendo desenvolvidas pelas categorias profissionais do SUAS,

principalmente a categoria da Psicologia.

Também recomendamos a publicagao desse documento nos sites oficiais
da SMAS para que possa ser amplamente divulgado e consultado por

trabalhadores do SUAS e gestores municipais.

Por fim, sugerimos a continuidade da Comissao de Psicologia para que

possamos continuar contribuindo com o fortalecimento do trabalho social.
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12. ANEXO

Registros Fotograficos de alguns encontros da Comissao de Psicologia:

Foto 01:

Foto do roteiro do documento projetado nos encontros da Comissdo para o
direcionamento dos trabalhos. Essa imagem permeou varios encontros ao longo do

ano de 2023.

44



S=. PREFEITURA DE
Z5°1 ONDRINA

Secretaria Municipal de
Assisténcia Social

Foto 02:

Primeiro encontro do ano da Comissao de Psicologia, no CMDCA, més de fevereiro
dia 02/02/2023.
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Foto 03:

Encontro da Comisséo de Psicologia, na ECOSOL, com a participagcao de Edsonia da
Educacdao Permanente, no més de margo, em 02/03/2023.
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Foto 04:

Encontro da Comissdo de Psicologia, na ECOSOL, com a participacao de Flavia
Carvalhaes do Departamento de Psicologia da UEL, no més de margo em 02/03/2023.
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Foto 05:

Encontro da Comisséo de Psicologia, na ECOSOL, com a realizagdo de uma roda de
conversa com Mariana Prioli do Departamento de Psicologia da USP, no més de
abril em 10/04/2023. Convidados: Psicologos das Unidades de CREAS, Educagéao
Permanente e Geréncias de Gestdo dos CRAS e Geréncia de Garantia de Direitos
Socioassistencial a Crianca ao Adolescente e Juventude.
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Foto 06:
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Encontro da Comissédo de Psicologia, no CMDCA, recepgéo das novas psicologas
contratadas pelo teste seletivo, no més de julho dia 13/07/2023.
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Foto 07:

Encontro da Comisséao de Psicologia no CRAS Leste, no més de agosto dia
03/08/2023.

50



