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Possibilidades de atuagcdo no SUAS: desafios, estratégias e perspectivas

Apresentacao

O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) é uma das principais politicas publicas
brasileiras voltadas a garantia de direitos em contextos de vulnerabilidade. Estruturado para ofertar
protecdo social de forma universal, publica e ndo contributiva, o SUAS representa um marco na
consolidagdo da assisténcia social como politica de Estado, com forte presenca territorial e
compromisso com a dignidade humana. Em sua complexidade, essa politica demanda constante

reflexdo sobre suas praticas, fundamentos e desafios.

Este livro retine cinco capitulos que exploram, sob diferentes perspectivas, os desafios e
possibilidades da prote¢do social no contexto do SUAS. A coletanea propde um didlogo entre
fundamentos tedricos e praticas profissionais, com o objetivo de contribuir para o fortalecimento da

politica de assisténcia social em sua dimensao intersetorial € comprometida com os direitos humanos.

A obra articula temas como envelhecimento e cuidado, praticas corporais e vinculos,
masculinidades e politica publica, e contribui¢des da analise comportamental ao SUAS, compondo
um panorama plural e sensivel aos sujeitos e territorios atendidos por essa politica. Essa diversidade
tematica amplia os sentidos de cuidado e ateng¢dao no trabalho social, contribuindo para respostas

voltadas a transformacao social.

Pensado como instrumento de apoio a formagdo e a pratica profissional, este livro oferece
subsidios a trabalhadoras(es), pesquisadoras(es) e estudantes que atuam ou estudam o campo da
assisténcia social. Que este livro seja uma provocagdo continua ao pensamento € um convite a

construc¢do de novas praticas no SUAS.

Livia Balog - Organizadora
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Capitulo 1

Intersetorialidade, protecao social e pessoas idosas em vulnerabilidade:

uma reflexao sobre os desafios

Ms. Flavia Simplicio André

Doutoranda em Gerontologia pelo Programa de Pos-Graduacdo em Gerontologia da Universidade
Federal, Campus Sao Carlos, Sao Paulo.

Dra. Vania Aparecida Gurian Varoto

Professora Associada do Departamento de Gerontologia da Universidade Federal, Campus Sao Carlos,
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André, F. S., & Varoto, V. A. G. (2025). Intersetorialidade, protecdo social e pessoas idosas em vulnerabilidade: uma
reflexdo sobre os desafios. In L. G. C. Balog (Org.), Possibilidades de atuacdo no SUAS: Desafios, estratégias e
perspectivas (pp. 8—18). Editora Scienza.

http://dx.doi.org/10.26626/9786556682648.2025.C001.p.8-18

1. Protecao social e envelhecimento

Este capitulo discorre sobre o desafio da intersetorialidade no fortalecimento da protegado
social para medidas a reducao de vulnerabilidades vivenciadas pela populacdao idosa, no contexto
brasileiro. O capitulo introduz uma reflexdo sobre o desafio indicado em interface com medidas a
assegurar e garantir o cuidado integral no ambito da protecdo social basica e especial, considerando o
fendomeno do envelhecimento. O tema ndo se esgota neste capitulo e tem a inten¢do de despertar a
busca por mais conteudo, assim como observar nos processos de trabalho da protecao social, os

elementos aqui apresentados.

A dindmica globalizada mundial frente ao fendmeno do envelhecimento, se mostra expressiva
e desafiadora, e sinaliza a necessidade de integrar o contetido técnico qualificado nos diferentes
setores de atuagdo as populacdes, visando o bom planejamento do processo de envelhecimento
(Organizagdo Pan-Americana da Satde, 2020). A revisdo, formulagdo e proposi¢do de programas,
projetos e acdes ao atendimento a populacdo idosa devem agregar uma rede mais articulada e

promocional ao alcance de garantir e ofertar politicas publicas de cuidados ao longo da vida, numa



perspectiva mais saudavel e ativa (Organizacdo Pan-Americana da Saude, 2020, Camargo & Borges,

2020, Lei n® 10.741, 2003, Lei n°® 14.423, 2022).

A realidade do envelhecimento populacional ¢ heterogénea, multidimensional e exige
estabelecer estratégias que assegurem a populagdo idosa (60 anos e mais) o exercicio pleno do direito
a vida de forma integral, com dignidade e minimizar qualquer situacdo de discriminacdo que a
coloque em cendrios de exclusdo social e vulnerabilidade (Camarano & Fernandes, 2022, Floriani,
2022, Lei n°® 10.741, 2003). No ambito brasileiro, a propor¢ao de pessoas idosas na populacio quase
dobrou, passando de 8,7% em 2000, para 15,6% no ano de 2022 e o pais ird diminuir em termos de
habitantes, atingindo seu méaximo populacional em 2041 (220.425.299 habitantes) (Bello, 2024).
Bello (2024) discute as projecdes do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e sinaliza
que “a esperanca de vida ao nascer subiu de 71,1 anos em 2000 para 76,4 em 2023, e deve chegar

aos 83,9 anos em 2070” (p. 1) e a populagdo idosa representard a ordem de 37,8%.

No cenério do fendmeno do envelhecimento, a longevidade é fato ¢ a esperanga dos
nascidos em 2023 foi de 76,4, sendo para os homens de 73,1 anos e para as mulheres 79,7 anos
(Bello, 2024). A realidade dos mais longevos (80 anos e mais) estdo em evidéncia na populagdo e a
esperanca de vida para 2070 ¢€ projetada em 83,9 anos (Bello, 2024). Nesta direcdo, em que as agdes
de cuidados prolongados aos mais longevos serdo necessarias, a relevancia de politicas de cuidados
tanto no ambito social e saide devem ser articuladas e ampliadas nas diferentes areas de atuagao ao
atendimento da populacdo. Em se tratando da Politica de Assisténcia Social, a mesma deve ser
organizada de forma a garantia de direitos fundamentais para os niveis de protecdo social, as
pessoas idosas e todas em processo de envelhecimento, por meio de beneficios socioassistenciais,
mas acima de tudo em medidas de prevencao social intersetoriais ao alcance da saude integral de

cada pessoa (Lei n°® 8.080, 1990; Lei n°® 8.742, 1993; Lei n® 10.741, 2003; Lei n°® 12.435, 2011).

A protecdo social tem como objetivos, reduzir as desigualdades, combater a pobreza,
proteger e agir em situagdes de vulnerabilidades (Meirelles, 2022; Yazbek, 2014). Por outro lado, o
fortalecimento de politicas publicas considerando a dindmica das populagdes deve ser adotada, pois
o cenario de pessoas idosas que acumulam capital econdmico e social ao longo da vida também ¢
identificado, ¢ outras podem enfrentar a velhice com extrema pobreza, baixa renda, doencas
cronicas, isolamento e exclusdo social e digital. Consequentemente, a protecdo social deve ser
reconhecida como um sistema de garantia de direitos e promogao da equidade a todos que dela
necessitarem, ndo apenas como mecanismo para obter beneficios eventuais (Lei n® 8.213, 1991, Lei

n°® 10.741, 2003, Tipificagdo Nacional de Servicos Socioassistenciais, 2014, Yazbek, 2014).



No contexto brasileiro, a protecdo social atua na articulagdo imediata na perspectiva de
segurang¢a de renda com a garantia do Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), para pessoas idosas
que atingiram a idade minima de 65 anos (Lei n° 8.742, 1993). No entanto, para a faixa etaria de 60 a
64 anos nao atende o requisito para este beneficio e pode ter prejuizos quanto as suas necessidades,
podendo se enquadrar em situagdes de vulnerabilidade social (Portaria Interministerial MDS/MPS n°
27, 2024, Lei n° 10.741, 2003). Por outro lado, a organiza¢do da rede de informagdes da protecdo
social, via Cadastro Unico (CadUnico) tem sido fundamental para dimensionar e apoiar beneficios,
acoes e programas de apoio aos mais vulneraveis, enquanto uma ferramenta moderna, agil e eficaz
na constru¢do de programas sociais, €, ao longo de seu aprimoramento representa um avango
significativo na gestdo integrada das politicas publicas voltadas a populacdo em situacdo de

vulnerabilidade (Lei n° 8.742, 1993). O Novo Cadastro Unico (2025) destaca que:

O Cadastro Unico proporciona uma visdo abrangente da parcela mais vulneravel da populagio
brasileira, permitindo que os governos em todos os niveis saibam quem sdo essas familias,
onde vivem, suas condi¢cdes de vida e suas necessidades. Essa base de dados facilita o
desenvolvimento de novos programas sociais, a organizacdo da oferta de programas e

servigos para essas familias e a selecdo de beneficidrios de maneira eficiente e segura (p. 1).

Em relagio aos beneficios a populagio idosa junto ao cadastro CadUnico, estio vinculados
aos principais programas: Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC), previsto na Lei Organica da
Assisténcia Social (LOAS), tarifa social de energia elétrica, bolsa familia, minha casa minha vida,
auxilio gas e outros. O acesso a esses beneficios contribui para o enfrentamento da pobreza e pode
favorecer a melhoria da vida cotidiana, principalmente entre as pessoas idosas que vivem sozinhas
e/ou aquelas em situagdes de acolhimento institucional, sem rendimento formal ou com vinculos

familiares fragilizados e/ou rompidos (Lei n° 8.742, 1993; Novo Cadastro Unico, 2025).

E imprescindivel ampliar e assegurar a efetivagdo de politicas piblicas que incorporem o uso
de tecnologias digitais como instrumentos concretos de acesso a direitos para populagdo idosa.
Essas politicas devem ter articulagdo com o sistema de prote¢ao social com as outras politicas da
educagdo, saude, transporte, habitagdo etc. (Lei n® 8.080, 1990; Lei n°® 10.741, 2003). As agdes
intersetoriais contribuem para identificar, definir e propor medidas ao combate as vulnerabilidades,
assim como lidar com situagdes de risco social em prol de evitar comprometimentos a autonomia e
funcionalidade das pessoas idosas e o carater da feminilizagdo da velhice ganha destaque neste
ambito, uma vez que as mulheres estdo em evidéncia dentre a populagcdo envelhecida (Freitas &

Mesquita, 2021; Lei n® 8.080, 1990; Lei n°® 8.742, 1993).
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Na perspectiva econdmica ¢ na manutencdo a funcionalidade daqueles que envelhecem,
verifica-se destaque enquanto uma oportunidade econdmica para os paises em desenvolvimento,
como o Brasil, por meio de um planejamento estratégico que envolva a temadtica de investimentos em
educacdo e politicas publicas na dire¢do de manter a pessoa idosa o maior tempo possivel ativa,
produtiva e contributiva com suas experiéncias laborais (Fernandes & Queiroz, 2023). Neste
caminho, a perspectiva da inclusdo digital, educacdo continuada ao longo da vida, educagdo em
satide na perspectiva do envelhecimento ativo e saudavel e entre outras janelas de oportunidades
intersetoriais, podem favorecer medidas de planejamento estratégico em que o envelhecimento ¢
compreendido como uma oportunidade para impulsionar a inovagdo ¢ fomentar o empreendedorismo

(Kohlbacher, Herstatt & Levsen, 2015).

Kohlbacher et al. (2015) consideram a oportunidade do envelhecimento, mercado de trabalho
e economia, enquanto “silver economy”, e destacam o potencial produtivo ¢ de consumo da
populagdo idosa, e sem duvida em um mundo tecnolédgico e digital a proposicao de inclusdo deve ser
pensada e articulada. A intersetorialidade, nesta dimensao nao pode ser descartada e pode ser
considerada como um diferencial inovador em diferentes contextos no &mbito da gestdo de cuidado e

do envelhecimento populacional (Romero & Castanheira, 2020).

Para Viviani et al. (2023), o mundo digital tem requisitado novas habilidades e modos de se
viver, e gera novos desafios as pessoas idosas, solicitando mais agilidade em contato com as
tecnologias que até o momento ndo era uma exigéncia para seu planejamento cotidiano e vivéncia de
vida. Enquanto um desafio em novas habilidades, esta dimensdo abrange o campo de oportunidades
de aprendizagem e inclusdo. Os beneficios da “silver economy” nao se distribuem de forma
igualitdria, em se tratando de populacdes com renda precéria, aquisicdo/acesso € o uso de
equipamentos digitais, distingdo dos niveis de escolaridade nas diferentes regides brasileiras e outros.
Portanto, ¢ imprescindivel discutir esses beneficios e considerar os indicadores que geram as

desigualdades sociais e territoriais, controlando-os ou extinguindo-os (Viviani et al., 2023).

Viviani et al. (2023), consideram a inclusdo digital como um elemento central para a
promoc¢do da autonomia da pessoa idosa, uma vez que possibilita o uso de dispositivos e seus
acessorios (celulares, computadores, redes sociais, servicos bancarios, aplicativos relacionados ao

controle e sistemas de satude etc.) que conectam pessoas € servi¢os ao favorecimento da participagao
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social, exercicio de cidadania e auxiliam nas atividades da vida diaria. Entretanto, a efetiva¢dao dessa
inclusdo requer mais do que infraestrutura tecnoldgica, demanda acesso a informacao, por meio do
letramento digital com interfaces acessiveis, usabilidade adequada com suporte técnico, educacio
permanente e outras medidas que sdo viaveis somente com articulagdo intersetorial, e planejamento
de politicas publicas com vistas ao envelhecimento ativo (Organizagdo Pan-Americana da Saude,

2020).

Nesse contexto, o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) assume um papel
fundamental ao garantir prote¢do social, prevenir riscos e promover a qualidade de vida das pessoas,
construindo planos determinantes socioassistenciais e de prote¢ao a vida. A intersetorialidade, neste
ambito ¢ entendida enquanto uma estratégia essencial para implementar o fator de protecdo e
promocdo a vida ativa e o envolvimento de pessoas idosas nesta dindmica enquanto protagonista,
pode favorecer a constru¢do de planos de cuidados em geral e em situacdes de vulnerabilidade social

(Camargo & Borges, 2020; Romero & Castanheira, 2020).

2. A intersetorialidade no enfrentamento de vulnerabilidades no envelhecimento

A abordagem da intersetorialidade, versa a busca em superar a fragmentacdo das agdes em
diferentes setores, no ambito governamental ou ndo, os quais conjuntamente convergem em
solucionar situa¢des ou problemas multicausais em diferentes niveis de complexidade, a fim de
garantir respostas mais eficazes e coerentes as demandas da populacdo, especialmente das pessoas
em situagdo de maior vulnerabilidade, o que trata uma parcela da populagdo idosa. Assim, a
intersetorialidade, quando articulada com as politicas ptblicas de envelhecimento, como Estatuto da
Pessoa Idosa — Lei n° 10.741(2003), possibilita uma compreensao ampliada das necessidades sociais,

culturais e econdmicas deste grupo, que necessita de um atendimento integral (Yazbek, 2014).

A intersetorialidade pode ser compreendida como uma forma de integrar diferentes setores
para que, conjuntamente, solucionem problemas complexos e multicausais (Cunill-Grau, 2016). Essa
integracdo pode envolver arranjos formais ou informais e, ainda, colaboracdo e coordenacdo
(hierarquica e nao hierarquica). Nessas bases, a intersetorialidade pode promover a articulagdo entre
setores e nos processos de politicas publicas, ou mesmo, estabelecer um espago de negociagdo entre
os envolvidos, consolidando novos valores na orientacdo das politicas e mobilizar diferentes areas
para o enfrentamento de problemas publicos (Cruz, Marconde & Farah, 2024). Camargo & Borges

(2020) indicam que a intersetorialidade pode ser um principio norteador das politicas publicas, que
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integra enquanto uma técnica de gestdo ao favorecimento de planejamentos a diminuir as

desigualdades sociais que atravessam o processo de envelhecimento brasileiro.

No ambito de servigos publicos e cuidados as pessoas idosas, estudos discutem que as agdes
intersetoriais favorecem a construcdo de redes de apoio, e os Centros de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS) e os Centros de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS) podem
incentivar o didlogo entre as diferentes politicas e os respectivos setores, como a saude, a educagao, a
habitagdo etc. Esse caminho, pode possibilitar uma melhor integracdo entre os diferentes setores e
saberes profissionais com a finalidade de assegurar os direitos da populacdo idosa e promover o
envelhecimento pautado na dignidade humana e participacdo social (Camargo & Borges, 2020;

Yazbek, 2014).

A intersetorialidade ¢ um mecanismo indispensavel a superacdo da fragmentacdo das
politicas publicas, o que viabiliza uma construcdo de respostas mais abrangentes, integradas e
qualificadas. Assim, a atuacdo integrada entre diferentes areas do cuidado permite o atendimento
das diversas demandas do publico idoso, assegurando maior acesso, continuidade e qualidade nos
servigos ofertados a populacdo idosa (Camargo & Borges, 2020). Também, Cruz, Marconde ¢
Farah (2024) analisam a interface entre intersetorialidade e transversalidade, sendo esta ultima
pouco praticada em relagdo as estratégias intersetoriais no ambito das desigualdades de género, raca,

etnia, territoriais, ciclo de vida e de pessoas com deficiéncia na trajetoria da politica nacional de

cuidados para a populagao.

O didlogo, a articulagdo intergovernamental e interinstitucional, sdo necessarios para
efetivacdo de politicas publicas mais assertivas a populagdo idosa, visando a garantia de direitos,
valorizacdo da autonomia e promog¢do da cidadania (Camargo & Borges, 2020). Entretanto, a
concretizagdo da intersetorialidade no cotidiano das politicas publicas ainda enfrenta barreiras
significativas em decorréncia da auséncia de articulagdo entre os diferentes niveis de gestdo, a
precarizacdo das condi¢des de trabalho, auséncia de planejamento estratégico colaborativo e outras
que podem comprometer a¢des (Camargo & Borges, 2020). A vulnerabilidade da articulacdo entre
diferentes setores pode ao longo do tempo comprometer as agdes de atencdo e prote¢do a populagdo
e acentuar vulnerabilidades a nivel individual e do coletivo. Mas afinal, em se tratando de

vulnerabilidade social o que € e o que representa na protecao social?

A vulnerabilidade social se apresenta na auséncia da rede familiar e de redes de apoio social,

o que diminui o contato entre as pessoas, gera interacao prejudicada e pode levar a niveis de
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isolamento social, e em casos extremos a danos a saude integral (Netto, 2022; Tonezer, 2022). Em
se tratando da pessoa idosa, a vulnerabilidade social pode acentuar situacdes de preconceito e
violéncia, de naturezas e tipos distintos, como o abandono, negligéncia, fisica, financeira e outras
(Minayo, 2022). A somatoria desses elementos, pode levar a “morte simbdlica da pessoa idosa”
colocando-a & margem da sociedade, tonando a sua participagdo social limitada ou ausente,

acentuando ac¢des de violagdo de direitos (Minayo, 2022).

Floriani (2022) e Speranza et al. (2022), também indicam sobre algumas barreiras ao acesso
aos servicos de saude, que podem desencadear a producdo de cuidados de baixa qualidade e
comprometer a funcionalidade da pessoa. Algumas barreiras sdo indicadas enquanto a falta de um
cuidado especializado, baixa contratacdes de profissionais (médicos geriatras, gerontdlogos e
outros) inviabilizando o cuidado e o principio da integralidade, preconizado no Sistema Unico de
Saude para o atendimento de qualidade, assim como pode desencadear ou potencializar prejuizos
funcionais a pessoa idosa e acentuar niveis de vulnerabilidade clinico funcional (Rocha et al., 2024;
Floriani, 2022; Speranza et al., 2022). Nesta perspectiva, Romero & Castanheira (2020) indicam
que a intersetorialidade ¢ uma das praticas consideradas boas, na gestdo de satide da pessoa idosa

em alinhamento com as politicas publicas no contexto do SUS.

Dentre os fatores de vulnerabilidade as pessoas idosas, em interface com situagdes biologicas,
sociais e economicas, a dimensdo biologica traz consigo mudangas fisicas, cognitivas que quando
associadas as doengas cronicas ao longo da vida, podem acentuar prejuizos funcionais. Algumas
situacdes de satide podem ser prevenidas ao longo do tempo e Rocha et al. (2024), compreendem que
a vulnerabilidade das pessoas idosas precisa ser entendida como uma forma de prevenir riscos,
melhorar planos e estratégias de cuidados para aquelas mais vulneraveis. Os estudos de Rocha et al.
(2024) sinalizam que a vulnerabilidade se mostrou estatisticamente relevante quando associada a
fatores como faixa etdria, dependéncia para realizar atividades da vida didria, fragilidade, risco de

declinio funcional e depressao.

No contexto do envelhecimento e vulnerabilidade, o estudo de Rocha et al. (2024), destaca a
importancia de entender o cotidiano das pessoas, a fragilidade das suas relagdes sociais, acesso a
renda, a desigualdade no acesso a servigos publicos € muitas vezes a inseguranga quanto a justica
social. Tais fatores envolvem questdes sociais, econdmicas e culturais que vao além da perspectiva
individual e deve absorver as diretrizes da politica nacional de cuidados as populagdes na otica de
construir planos mais estratégicos e condi¢des de vida digna, com garantia de direitos (Cunill-Grau,

2016; Lei n® 10.741, 2003). Nesta direcdo, a protecdo social basica e a atencdo
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primaria em satde devem se aproximar cada vez mais, construir medidas preventivas e de promog¢ao
a saude das populagdes em todas as fases da vida, buscando articular com outros setores
oportunidades que favorecam o desenvolvimento sustentavel das pessoas e dos territorios

(Organizagao Pan-Americana da Saude, 2020).

3. Consideracoes finais

O fendmeno de envelhecimento da populagdo brasileira apresenta desafios complexos, o que
exige a concretizacdo de politicas publicas, que possam valorizar a permanéncia funcional e
econOmica das pessoas idosas, nos diferentes territorios mantendo-se ativas, independentes e
laborativas. Além disso, o acesso as tecnologias e a inclusdo digital, pode ser uma possibilidade
inovadora e essencial para a ampliar a participagdo social, diminuir desigualdades, oportunizar
educacdo continuada e desenvolvimento de novas habilidades. Para tanto, os programas sociais sao
importantes estratégias para oportunizar medidas de alcance a garantia de direitos e devem
potencializar acdes intersetoriais para os diferentes segmentos da populagdo, principalmente

considerando o fenomeno do envelhecimento e para as pessoas idosas.

A intersetorialidade revela-se um principio fundamental para a efetivagao das politicas
publicas direcionadas ao cuidado da populagdo idosa, pois favorece a articulagdo entre diferentes
areas como saude, assisténcia social, previdéncia social e outras, a fim de oferecer respostas
humanizadas as multiplas demandas frente ao processo do envelhecimento. As ac¢des intersetoriais,
também podem favorecer a constru¢ao de planos de cuidados com vistas ao envelhecimento mais
ativo e saudavel, e devem construir estratégias para diminuir fatores da vulnerabilidade das
populagdes e dos servigos nos diferentes niveis de atencdo. Portanto, o fortalecimento das redes de
protecao social requer investimento em educacdo permanente dos profissionais que atuam com a
populacdo idosa, almejando ainda a ampliacdo da participacdo social das pessoas idosas pelo
letramento digital nos assuntos direcionados as suas necessidades cotidianas e acesso as suas

politicas de forma ampliada.

A efetivagdo dos direitos da pessoa idosa esté intrinseca a sua participacao social, assim como
das pessoas que estdo em processo do envelhecimento e os espacos de controle social como os
Conselhos de Direitos da Pessoa Idosa, sdo essenciais neste contexto. Os servigos e programas
vinculados a prote¢do social sdo destaques em muitos municipios no sentido de fomentar a garantia

de direitos, e devem avangar em mapeamento e diagnostico situacional considerando as dimensdes
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de contextos e pessoas envelhecidas. Nesta direcdo, este capitulo de livro apresentou uma breve
reflexdo sobre alguns pontos sobre a pessoa idosa, vulnerabilidade e como agdes intersetoriais podem
favorecer medidas estratégicas na protecdo social, como em outros setores. O envolvimento de
diferentes parceiros neste ambito, e a exemplo, o conselho municipal de direitos da pessoa idosa, os
servigos da prote¢do social e institui¢des de ensino superior favorecem este caminho, e € proposto a
continuidade dessa reflexdo e aprimoramento tedrico sobre este tema, com o desenvolvimento de

pesquisas pelas autoras deste capitulo no formato de uma tese.
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A protecdo social representa um dos fundamentos essenciais para a promocao da justica
social e para a mitigacdo das desigualdades socioecondmicas. Consiste em um conjunto de politicas,
servigos, beneficios, programas e projetos voltados a garantia de direitos bésicos, especialmente
destinados as popula¢des mais vulneraveis (Governo do Estado de Sdo Paulo, n.d.). E nesta premissa
que este capitulo de livro se desenvolve, abordando reflexdes sobre a tematica do envelhecimento, da
pessoa idosa e sua familia que necessitam de prote¢ao social. Também ¢ um convite ao leitor, ir em
busca de mais conteudo sobre servigos de cuidados diurnos disponiveis a populagdo, na perspectiva
de valorizar o local da moradia e dar suporte as necessidades de cada pessoa, e retrata sobre o Centro
Dia para Pessoas Idosas (CDPI)! enquanto um servico com potencial emergente em muitos
municipios brasileiros enquanto uma protegao social especial.

A Organizagdo Internacional do Trabalho (OIT) (2021) destaca que a protecdao social ¢

imprescindivel para o desenvolvimento sustentavel e para a constru¢do de sociedades mais

equitativas e resilientes, sendo um sistema fundamental na reducao da pobreza, da vulnerabilidade e

'Embora a Tipificagio Nacional de Servigos Socioassistenciais utilize o termo Centro Dia para Idosos (CDI), optou-se
neste trabalho a adocdo do termo Centro Dia para Pessoas Idosas (CDPI) em consonancia com as alteragcdes do Estatuto
da Pessoa Idosa , Lei n® 10.741, (2003) e da Lei N° 14.423, de 22 de julho de 2022 (2022).
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da desigualdade, que de forma mutua, fortalece a estabilidade politica e a harmonia social. Esses
elementos estdo em consonancia com os critérios e Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel
(ODS), proposto pela Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU) enquanto uma agdo global com 17
objetivos, e aqui, sao destacados: 1. Erradicagdo da pobreza, 2. Fome zero e agricultura sustentavel,
4. Educagdo de qualidade, 10. Redugdo das desigualdades, 11. Cidades e comunidades sustentaveis,
16. Paz, justica e instituicdes eficazes e 17. Parcerias e meios de implementacdo (Nag¢des Unidas
Brasil, n.d.).

A histéria da protecdo social no Brasil perpassa diversos momentos historicos. A
Constituicao de 1988 representou uma mudanga estrutural ao estabelecer a Seguridade Social,
integrada pela Satde, Previdéncia e Assisténcia Social, com carater universal e direito de cidadania
(Constitui¢do da Republica Federativa do Brasil, 1988). O novo modelo rompeu parcialmente com o
vinculo — até entdo exclusivo — entre a prote¢do social e trabalho formal, buscando incluir
populagdes historicamente vulneraveis e/ou marginalizadas.

Vaitsman et al. (2009) apontam que a concep¢do de protegdo social possui certa polissemia,
visto que destina-se tanto na oferta de servicos e beneficios assegurados como garantia de direitos,
quanto na perspectiva de programas e acdes com foco ao enfrentamento de vulnerabilidades,
prestados por diversos tipos de setores e instituigdes, publicas e/ou privadas. Esta configuracio se
encontra nas perspectivas atuais da protecdo social basica e especial (Tipificagio Nacional de
Servicos Socioassistenciais, 2014).

O sistema assistencial brasileiro apresenta configuracdes especificas advindas de construgdo,
processos, conquistas constitucionais e participagao social, além de condigdes produzidas por outras
politicas, como questdes monetarias ¢ a inclusao de discussdes sobre a pobreza no final do século
XX (Vaitsman et al., 2009). Os movimentos sociais impulsionaram medidas da prote¢do social como
ferramenta que assegura condi¢des minimas para o exercicio da cidadania, que quando comparados
aos avancos da area de satde denotam uma trajetdria mais lenta, pautados na Lei Organica da
Assisténcia Social, na aprovagdo do SUAS e a Politica Nacional de Assisténcia Social (Vaitsman et
al., 2009).

No cenario de conquistas no que tange a protecdo social, revista e reimpressa em 2014, a
Tipificagdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais estd vinculada as diretrizes do Sistema Unico
de Assisténcia Social (SUAS), via Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS)/Resoluc¢do n°
109, de 11 de novembro de 2009. Esta normativa possibilitou a padronizagao a nivel nacional dos
servigos de protecdo social basica e especial, estabelecendo pontos norteadores como: publico alvo,
propdsito dos servigos e suas respectivas contribuigdes no que tange a garantia dos direitos

socioassistenciais (7ipifica¢do Nacional de Servicos Socioassistenciais, 2014).
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A tipificagdo conta com conteudos essenciais, aquisi¢des, formas de acesso, normas, periodo
de funcionamento e estruturagdo da articulacdo em rede, além de regulamentagdes gerais e
especificas de cada servigo (Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, 2009; 2014). Desta
forma, ela destaca que a “aprovacdo da Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais
representou uma importante conquista para a assisténcia social brasileira, alcangando um novo
patamar, estabelecendo tipologias que, sem duavida, corroboram para ressignificar a oferta e a
garantia do direito socioassistencial” (Tipificagdo Nacional de Servicos Socioassistenciais, 2014, p.
3).

A Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais (2014) é organizada em: 1. Servigos
da prote¢do social basica, 2. Servicos da protecdo social especial de média complexidade e 3.
Servicos da protecdo social especial de alta complexidade, representado na Figura 1. A
sistematizagdo na divisdo entre os servigos basicos e especiais ndo exclui a notoriedade de agdes
intersetoriais entre eles e com os outros setores que se dedicam a atender a populagao.

Figura 1

Sintese dos servigos presentes na Tipificagdo Nacional dos Servigos Socioassistenciais no

Brasil.

PROTECAO SOCIAL BASICA

1. Servigo de Protegdo e Atendimento Integral
a Familia (PAIF);

2. Servigo de Convvncia e Fortalecimento de
Vinculos;

3. Servigo de Protecdo Social Basica no Domiclio
para Pessoas com Deficiéncia e Idosas.

PROTEGAO SOCIAL ESPECIAL -
MEDIA COMPLEXIDADE

—y

. Servico de Protegdo e Atendimento
Especializado a Familias e Individuo s (PAEFI);

. Servico Especializado em Abordagem Social

. Servico de protecdo social a adolescentes em
cumprimento de medida socioeducativa de
Liberdade Assistida (LA) e de Prestacdo de
Servigos 8 Comunidade (PSC);

4. Servigo de Protegdo Social Especial para

Pessoas com Deficiéncia, Idosas e suas Familias
5. Servigo Especializado para Pessoas em
Situagéo de Rua.

w N

PROTEGCAO SOCIAL ESPECIAL -
ALTA COMPLEXIDADE

. Servigo de Acolhimento Institucional;

. Servigco de Acolhimento em Republica;

. Sérvico de Acolhimento ém Familia Acoledora;

. Servico de protecédo em situagoes de
calamidades publicas e de emergéncias.

[(c]ecREN o)}

Adaptado de Tipificagdo Nacional de Servi¢os Socioassistenciais, Brasil, 2014.
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A estrutura tipologica, organiza os processos de trabalho dos servigos, favorece e indica os
seus respectivos impactos na sociedade. Os resultados esperados versam sobre: Possibilitar meios e
oportunidades de conhecimento sobre o territorio de acordo com seus recursos e potencialidades;
Fortalecer o acesso aos servigos como parte de respeito ao direito; Fortalecer vinculos comunitarios e
de pertencimento e outros (7ipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, 2014; Torres & Da
Silva Ferreira, 2019).

Deste modo, no ambito da Tipificacdo os resultados estdo associados a promogao,
manutengdo e exercicio de cidadania na logica da protecao social a populacao (Tipificagdo Nacional
de Servigos Socioassistenciais, 2014; Torres & Da Silva Ferreira, 2019). A relevancia organizacional
do documento tipoldgico para sociedade ¢ alta em alinhamento com as demandas da populagdo nas
diferentes faixas etarias, assim como indica as especificidades e formas de estruturar os servigos
frente a heterogeneidade das pessoas e do coletivo atendido (Tipificagdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, 2014).

A protecdo social para pessoas idosas tem-se tornado desafiadora frente ao aumento deste
segmento populacional, assim como para seus familiares. Verifica-se, neste contexto os locais que
objetivam o fortalecimento de vinculos, reparagdo de vivéncias de separagdo, rupturas e violacao de
direitos; contribui¢cdo na diminuicdo da sobrecarga dos cuidadores advinda da prestagdo continuada
de cuidados para pessoas com dependéncia, fortalecimento da participagdo social, dentre outros
(Tipificagdo Nacional de Servicos Socioassistenciais, 2014).

Souza (2018) destaca que o aumento da propor¢do de pessoas idosas no Brasil caracteriza
diferente perfil sociodemografico, fato que vem alocando desafios econdmicos e sociais ao sistema
de protecdo social do pais. O aumento da expectativa de vida ¢ entendido como ganho social, mas
em muitos locais ¢ compreendido enquanto 6nus na agenda das politicas publicas, principalmente
decorrente do aumento da demanda por cuidados e vulnerabilidades como desigualdades relativas a
renda, raga e caracteristicas territoriais. Veras et al. (2014) complementam que tais fatores
desencadeiam discussdes sobre as pessoas idosas nos sistemas assistenciais ¢ de saude, de acordo
com suas necessidades, caracteristicas funcionais e sociofamiliares. Desta forma, os modelos de
atencdo devem considerar tais caracteristicas e potencializar medidas intersetoriais, principalmente
em interface ao envelhecimento populacional.

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) o crescimento exponencial
de pessoas idosas brasileiras, em 2022, representavam cerca de 15,6% da populagao, e desses 10,9%
era composto por pessoas com 65 anos ou mais (Britto & Gomes 2023). A expectativa de vida ao

nascer (em anos) em 2022, foi marcada de 75,5, com distin¢do entre as mulheres (79,7) ¢ homens
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(73,1) colocando um cenario de atencao, principalmente no que tange a assisténcia a satide e cuidado
com caracteristicas mais envelhecidas e suas demandas (Britto & Gomes, 2023).

Verifica-se também, um aumento das pessoas mais longevas (80 anos e mais) que atingiu 4,6
milhdes (10,9%) no ano de 2022 e representou um aumento de 56,5% em relagdo ao censo de 2010
(Britto & Gomes, 2023). A longevidade desencadeia desafios em termos da funcionalidade de cada
pessoa e sua trajetéria de vida. A fragilidade ao longo da vida pode ter probabilidade maior com os
mais longevos, dificultando o desempenho das atividades cotidianas e a identificagdo de sindromes
demenciais (Coppetti et al., 2020; Santos et al., 2020). Coppetti et al. (2020) e Santos et al. (2020)
discutem que em casos de pessoas longevas com doenga cronica, a capacidade funcional pode ter
comprometimento pelas perdas oriundas das doengas e suas comorbidades, resultando na
necessidade de cuidados especificos atrelados as Atividades de Vida Diaria (AVDs). Ademais, a
medida em que o quadro de satide da pessoa idosa se agrava, os cuidados inerentes se tornam
proporcionalmente mais exaustivos, culminando muitas vezes na sobrecarga do cuidador familiar.

Historicamente, a familia constitui espago de protecdo primaria a seus membros, que podem
sofrer alteragdes ao longo do tempo, considerando os diferentes arranjos, dindmicas familiares que
sinalizam diferentes formas de se viver e de estabelecer vinculos ao longo da vida. Esses vinculos
podem determinar relagdes mais enfraquecidas ou ndo e a dindmica econdmica de cada familia pode
influenciar as medidas de cuidado, principalmente considerando as pessoas com situacdes
socioeconOmicas mais vulneraveis (Camarano & Fernandes, 2022; Reis et al., 2022; Teixeira, 2008).

No processo de oferta de cuidado domiciliar com os membros familiares, a perspectiva do
cuidador se mostra outro fator de impacto nesta dindmica, uma vez que em muitos casos a
“obrigacdo” transporta os processos de cuidados, direcionando modificacdes nas rotinas didria,
ocasionando em certos casos desgastes fisicos, financeiros e emocionais. Tais elementos pdem em
risco o cumprimento da fung¢do, principalmente na capacidade de proteger e cuidar de um familiar
idoso com fragilidade ou dependéncia (Camarano & Fernandes, 2022; Reis et al., 2022; Teixeira,
2008). Desta forma, em que medida os proprios familiares se tornam vulneraveis frente a tarefa de
cuidar de uma pessoa idosa € o que esperar em situagdes de familias consideradas vulneraveis
socialmente?

Soma-se as dificuldades do cuidado — realizado muitas vezes sem o conhecimento técnico
necessario — ao cenario onde o cuidador abdica de suas atribuicoes, tarefas e relacionamentos sociais
em prol da funcdo de cuidador (Sousa et al., 2021). Além de ofertar assisténcia a pessoa idosa, o
cuidador familiar na maioria das vezes agrega outras atividades, como: domésticas e administracao
financeira da pessoa cuidada, podendo levar a ruptura de sua atuagdo profissional no mercado de

trabalho, como aponta Minayo (2021).
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Tais especificidades atreladas a func¢do de cuidar podem gerar ao cuidador, estresse,
ansiedade, privagdo social e depressao, além do aumento de uso de farmacos e diminuicao da
qualidade de vida, produzindo desafios do cuidado ao cuidador enquanto medidas que devem ser
priorizadas em politicas publicas frente a dimensdo do fendmeno do envelhecimento (Minayo, 2021).
Neste cendario, compreende-se que a oferta de cuidados pode exceder as capacidades da familia e a
protecdo social deve agregar de forma intersetorial a familia e a pessoa idosa nos seus diferentes
servicos de acordo com a sua tipificacdo, publico atendido e priorizagdo de atengdo no contexto
domiciliar, mantendo ou fortalecendo os vinculos entre os envolvidos (Camarano & Fernandes, 2022;
Lein?10.741, 2003; Tipificagdo Nacional de Servi¢os Socioassistenciais, 2014).

Nessa perspectiva, compreende-se que “o exercicio vital das familias ¢ semelhante as fungdes
das politicas publicas: ambas visam dar conta e da protecdo social dos grupos que estdo sob sua
tutela” (Brant de Carvalho, 2005, p. 267) e neste ambito, as esferas privada e publica devem atuar em
conjunto, como sinaliza Teixeira (2008). Tal cenario também ¢ apresentado pelo Estatuto da Pessoa
Idosa, que destaca: “o envelhecimento ¢ um direito personalissimo e a sua protecao ¢ um direito
social” cuja énfase estd no direito de viver o envelhecimento com dignidade e respeito, com
autonomia e participagdo social (Lei n° 10.741, 2003; Lei n° 14.423, 2022). A Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil, no Cap. I, Do Direito a Vida, Artigos 8° ¢ 9°, também indica o dever
do Estado em garantir mecanismos e politicas publicas para que tal processo ocorra da forma mais
positiva possivel (Constituicdo da Republica Federativa do Brasil, 1988).

O cuidado domiciliar deve ser priorizado em detrimento da oferta de cuidados em locais de
acolhimento institucional integral de longo prazo, visto que esses ultimos devem se alocar em
situacdes extremas e como Ultima opg¢do (Lei n° 10.741, 2003; Tipificagdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais; Ministério da Saude, 2018). Batista et al. (2009) ressalta que em relagdo as
pessoas idosas em situacdo de dependéncia, a intervengdo publica frequentemente estd associada
com a institucionalizagdo integral total, ou seja, pode levar a ruptura da convivéncia da pessoa idosa
com sua familia e comunidade.

As legislagdes tém buscado reverter a conduta de rupturas familiares, por meio do incentivo a
ndo institucionalizacdo precoce. Tais medidas sdo pautadas na promoc¢do ¢ ampliacdo da oferta de
servigos de prevengdo do declinio funcional, do estimulo a socializa¢do e ao apoio as pessoas idosas
e seus respectivos familiares. Reis et al. (2022) corrobora com a indicagdo urgente de politicas
nacionais que déem diretrizes para o cuidado de pessoas dependentes e que esse processo nao pode
ser um Onus apenas dos familiares. Neste sentido, deve-se valorizar e implementar servigos de
cuidados diurnos nos diferentes municipios, dando suporte as familias com pessoas idosas ¢ ofertar

acoes a continuidade do convivio comunitario e familiar. A inser¢do de profissionais qualificados
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nesta rede de apoio e suporte se faz relevante, e contribui para reducdo da sobrecarga do cuidador,
vulnerabilidade social, negligéncia e abandono (7ipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais,
2014).

O entendimento de construir uma velhice, com garantia de direitos, dignidade e respeito,
ultrapassa o marco cronoldgico de uma pessoa com 60 anos ¢ mais, ¢ agrega a heterogeneidade de
cada pessoa, em suas diferentes dimensdes a vida: fisica, social, econdmica, politica e outras, na
geracdo de condi¢cdes mais favoraveis ao envelhecimento saudavel e ativo, e em resposta ao
crescente envelhecimento populacional e aos desdobramentos sociais frente a saude publica (Lei n°
10.741,2003; OPAS, 2020).

Diante do exposto e destacando a oferta de servigos diurnos a populagdo idosa e seu familiar,
os Centros Dia para Pessoas Idosas (CDPI) sdo espagos alocados na Tipificagdo Nacional dos
Servigos Socioassistenciais, enquanto protecao social especial de média complexidade. O publico
alvo deve ser a pessoa com deficiéncia, idosos e familia. Tem como objetivo, ofertar assisténcia
diurna para pessoas com alguma fragilidade e que necessitam de apoio em algumas AVDs. Agrega-
se neste servigo a corresponsabilizacdo do cuidado ao membro familiar, aliviando a sobrecarga do
cuidador, favorecendo o fortalecimento de vinculos e socializagdo (Tipificagdo Nacional de Servigcos
Socioassistenciais, 2014).

Dentre os estados da federacao brasileira, verifica-se que no estado de Sao Paulo, os CDPIs
sdo considerados servigos sociossanitarios, hibridos entre as areas social e satide, cuja modalidade ¢
na oferta de cuidado diurno entre as segundas e sextas feiras, conforme estabelecido pela Portaria n°
02 de 18 de margo de 2020 do Centro de Vigilancia Sanitaria (CVS). Este estado denota os avangos
regulatorios sobre as normativas dessa modalidade de suporte socioassistencial, em consonancia com
a tipificagdo nacional (Tipificagcdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, 2014; Sdo Paulo, 2020).

Devido ao fato do estado de Sao Paulo ser pioneiro em avangos técnicos e normativos em
relacdo a esses servigos, tem-se um cendrio fértil para investigagdes acerca dos processos de trabalho
e dindmica organizacional que permeiam o CDPI. O estudo de Semensato (2025), foi desenvolvido
na Regido Metropolitana de Sdo Paulo (RMSP) que agrega 39 municipios. Foi efetuado um
mapeamento dos servigos CDPIs, tanto de natureza governamental quanto ndo governamental. Entre
os 158 locais identificados, 49(31%) atuam de acordo com a atividade principal tipoldgica, 55(34,8%)
enquanto Centro Dia e similares, e 54(34,2%) sdo ILPIs que ofertam também cuidados diarios
(Semensato, 2025).

Sobre a estrutura organizacional do CDPI, na RMSP, em termos de medidas de panorama de
atuagdo ¢ de rotina, observa-se que os de natureza governamental parecem mais alinhados as

legislacdes vigentes, principalmente na articulagcdo entre as equipes dos servigos de protecao social e
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saude (Semensato, 2025). Outros estudos, na regido centro oeste paulista, também destacam a busca
por vagas de cuidados diurnos por familiares de pessoas idosas, que muitas vezes buscam este tipo
de cuidado nos espacos de Institui¢des de Longa Permanéncia para Idosos (ILPIs), principalmente
em decorréncia da auséncia ou escassez de CDPI, e podem denotar uma compreensdo equivocada
sobre a tipologia dos servigos por seus gestores (Mouta & Varoto, 2023; Corsini & Varoto, 2023;
Varoto et al., 2022).

A articulagdo entre os servigos ¢ imprescindivel, principalmente no que diz respeito a
fragilizacdo e a dependéncia da pessoa idosa, que sdo condi¢des que podem ser prevenidas e/ou
postergadas. Sabe-se que o envelhecimento pode acarretar diversas transformagdes biopsicossociais
e pode provocar a redugdo da funcionalidade. Consequentemente, a autonomia da pessoa idosa pode
ter comprometimento, resultando em demandas de apoio de cuidado e deste modo, servigos que
desempenham o cuidado e a promocao da qualidade de vida — n3o apenas da pessoa idosa, mas
também de seu familiares — devem ser priorizados e ofertados (Semensato, 2025; Tipificagdo
Nacional de Servicos Socioassistenciais, 2009; 2014).

Outro fator importante que deve agregar a composicao das atividades da rotina de um CDPI ¢
o monitoramento das condi¢des de funcionalidade dos usudrios e determinar medidas que avaliem a
transicdo de mudangas de perfis funcionais, como determinados pela Portaria CVS 02/2020 (Sao
Paulo, 2020). A classificacio em perfil, ¢ apontada pela Portaria CVS 02/2020 e deve-se
desconsiderar para este tipo de modalidade, a pessoa idosa que necessita de total cuidado e/ou
cuidados com maior nivel de complexidade, pois a tipificagdo e estrutura deste servigo sera
inadequado (Sao Paulo, 2020; Tipificagdo Nacional de Servi¢os Socioassistenciais, 2014). Portanto,
os CDPIs contribuem para a composi¢ao de oferta de prestacdo de servigos intermediarios de
complexidade média da protegdo social, assisténcia formal, apoio e orientagao ao cuidador, como
também nao devem atender pessoas idosas com alta dependéncia (Tipificagdo Nacional de Servigos
Socioassistenciais, 2014; Sao Paulo, 2020).

Veras (2016) aponta que os niveis hierarquicos de servigos devem ser parte integrante do
projeto terapéutico e do “caminho” assistencial a ser percorrido pela pessoa idosa na rede de cuidado.
Destaca também que a articulagdo e integracao entre servigos sdo pontos cruciais ¢ definidores de
sucesso na assisténcia, inclusive do ponto de vista financeiro, ¢ complementa com a sugestao de um
modelo de cuidado nos niveis: 1. Acolhimento, 2. Nucleo integrado de cuidado, 3. Ambulatorio
geriatrico, 4. Cuidados de curta duragdo e 5. Cuidados de longa duragdo, sendo nas trés primeiras
instancias, “leves” de cuidado e onde se aloca CDPIs.

Estudos sinalizam que o sucesso de cuidados diurnos em interface com a familia e no

domicilio, s3o elementos que potencializam a qualidade do cuidado de forma mais integralizado com
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o cuidador informal e formal, favorece suporte social, apoio ¢ descanso as familias, fortalece
vinculos, evita e/ou posterga a institucionalizacdo, como também em relacdo aos custos, verifica-se
menor em relagdo aos cuidados com maior complexidade (Falvey et al., 2021; Fingerman et al., 2021;
Veras, 2016; Vossius et al., 2019).

Garbaccio e Tonaco (2019) indicam que a propor¢ao em que o quadro clinico da pessoa idosa
evolui, os custos e as despesas financeiras aumentam, principalmente no que se refere aos gastos em
tratamento farmacoldgico e outros insumos de ordem ndo farmacologica. Além disso, em muitos
casos, o quadro excede as capacidades da familia, pois o cuidador ndo tem condi¢des de arcar com
tais custos, porque precisou abandonar o trabalho para desempenhar a fun¢do de cuidador e muitas
vezes segue o caminho da judicializagdo a satide (Varoto & Cedro, 2023).

O custo e a op¢ao para se adquirir a contrata¢do de servigcos de cuidados ¢ sempre um grande
desafio, e certamente o custo tem elevado parametros para a adesdo. Em se tratando do contexto dos
CDPIs e das ILPIs a decisdo do qual tera maior potencial de adesdo com vistas ao custo mensal, pode
ser uma decisdo dificil para a familia, levando também a consideragdao dos locais disponiveis com
caracteristicas publicas e privadas em relagao ao municipio em que a familia e a pessoa idosa reside.
O estudo de Semensato (2025) na regido metropolitana de Sao Paulo verificou um aumento de locais
que ofertam servigos do tipo de CDPIs ndo governamentais (privados) (n=124) em relacdo ao
governamentais (publicos) (n=34). Esse dimensionamento pode comprometer o cuidado de pessoas
idosas vulneraveis, que provavelmente necessitardo dos CDPIs publicos e podem nao ter esta opcao
disponivel.

O Conselho de monitoramento e avaliagdo de politicas publicas (2020) destaca que os
servicos com maior nivel de complexidade tendem a ter maiores custos e em relacdo as pessoas
idosas, e infere-se que servicos que postergam a dependéncia podem estar associados a reducdo de
custos no cuidado Nesse cenario, Gutierrez et al. (2014) aponta que servicos como os CDPIs tém
grande importancia na diminui¢do de custos relacionados as sindromes demenciais, dentre elas a
Doencga de Alzheimer.

Os Adut Day Services Centers (ADSCs) nos Estados Unidos da América (EUA), sdo locais
que integram a opg¢ao na oferta de servigos para pessoas idosas por meio dos Day Care Seniors ou
Adult Day Care (NADSA, 2022). Nesses espacos — tanto no municipio quanto no estado — o
planejamento sobre os custos estdo relacionados com a localizagdo do servigo, da necessidade da
pessoa atendida em relagdo aos cuidados, da permanéncia didria parcial ou o dia todo
(correspondente ao niumero de horas de cuidado). Geralmente o custo ¢ aplicado por hora/cuidado
diario e existe uma variagdo de 40 a 80 dodlares/dia segundo a NADSA (2022). O reconhecimento de

servicos intermediarios aos cuidados no contexto de apoio domiciliar, ¢ priorizado no contexto
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internacional em detrimento ao acolhimento integral institucional, conhecido como Long-Term Care
(LTC) (NADSA, 2022).

Outros exemplos do contexto internacional, a Genworth, CareScout e AgingCare — indicam
algumas opg¢des de cuidados as pessoas idosas e seus familiares, orientagdes sobre o investimento e
contratacdo de servigos, discute sobre o indicador — renda mensal de uma pessoa idosa — enquanto
um dos desafios enfrentados ao longo da trajetoria do envelhecimento (AgingCare, n.d., Genworth
Financial, 2025). Neste contexto, a analise da Pesquisa Anual de Custo de Cuidados, indica o custo
médio mensal de cuidados de satde diurnos na ordem aproximada 2.200 dolares, enquanto o custo
de cuidados institucionais em quartos compartilhados em residenciais para pessoas idosas, similares
ao que no Brasil se denomina de ILPIs ¢ a partir de 9.200 dodlares (AgingCare, n.d., Genworth
Financial, 2025).

No contexto brasileiro, as estimativas e pesquisas que avaliam os custos relativos aos
cuidados sdo escassas, ¢ a disponibilidade desta informagao nas redes sociais € quase sempre nao
identificada. A plataforma Morar Sénior, localizada no estado de Sao Paulo, disponibiliza em seu
material informativo uma variacao entre 5.000 reais a 12.000 reais mensais para a prestagao de
servigos em locais do tipo ILPIs (Morar Sénior, 2025). Assim, por protelar a institucionalizagdo total,
o servigo diurno consiste em uma alternativa rentavel para familiares e para a satde publica (Vossius
et al., 2019), também ¢ uma alternativa de geragdo de empregos em diferentes niveis de atengdo, e
em destaque nos locais de natureza governamental a atuacdo de assisténcia e protecdo as pessoas
idosas vulneraveis (baixa renda, minorias raciais e étnicas) (Batista-Malat et al., 2024).

Outros cenarios internacionais também sinalizam as contribuigdes de servigos como os
CDPIs. Em Roma, na Italia, Fabbrizi (2013) destaca que o servigo além de promover a permanéncia
continua da pessoa idosa em seu lar, fornece assisténcia as familias, permitindo a sua participagao
ativa e favorecendo melhores condi¢des a economia da comunidade no que tange os custos atrelados
ao cuidado em CDPI, quando comparado ao custo do servi¢o regional de satide em hospital e/ou em
locais similares as ILPIs brasileiras. Na Holanda, Asmus-Szepezi et al. (2014) indica que o risco de
declinio funcional entre pessoas idosas hospitalizadas esta associado proporcionalmente a custos de
saude mais elevados até mesmo ap6s um ano da alta hospitalar quando comparados as pessoas idosas
com niveis de funcionalidade maiores. O dado parece dbvio, no entanto, as diferengas entre os gastos
sao bem evidentes, o que fortalece mais uma vez a importancia do cuidado focado na prevencao da
perda funcional antes e apds a hospitalizagdo, beneficio atrelado ao servigos diurnos, como os CDPIs.

Deste modo, frente aos dados apresentados, conclui-se que a prote¢do social possui um papel
fundamental na sociedade, principalmente no cenario atual proveniente do acelerado envelhecimento

populacional. Observa-se que a maior parte das agdes e dos servicos tem a familia como eixo
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norteador e nucleo fundamental para a sua efetividade, e que tal caracteristica deve ser fortalecida
(Souza, 2018). Por outro lado, mais estudos que sinalizem a vantagem de custos financeiros na
implementagao de CDPI devem ocorrer, aplicando sustentabilidade do uso de recursos publicos em
prol de agdes mais assertivas e promocionais a vida digna no ambiente domiciliar.

E evidente que apesar dos avangos, o sistema ainda enfrenta desafios significativos
relacionados a sua sustentabilidade financeira, a cobertura de populacdes vulneraveis e as
desigualdades, fatores que continuam a influenciar os debates contemporaneos sobre politicas sociais
no pais em prol de melhorias efetivas no que se propdem. Souza (2018) destaca que:

E indispensavel que se pense a protecdo social atrelada a prevencgdo, pois o bem estar e

qualidade dos individuos que envelhecerdo depende das atuais geracdes de jovens. Os

desafios provenientes do envelhecimento acima elencados demonstram a importancia do
fortalecimento, particularmente no Brasil, de um sistema de protecdo social que possa
assegurar a populacdo que envelhece cada vez mais rapido uma melhoria na cobertura, na

qualidade dos servigos e nas condigdes de vida (p. 8).

Veras (2016) pontua que “transformar a logica do cuidado em satide no Brasil ¢ um grande
desafio e também uma necessidade” (p. 16) e ressalta que tais transformag¢des devem ser construidas
no cotidiano dos servigos, no processo de formagao dos profissionais, na dindmica organizacional do
sistema de saude e em seu financiamento, como forma de redesenhar o cuidado a pessoa idosa, com
foco centrado na pessoa e suas respectivas particularidades, haja vista a heterogeneidade do
envelhecimento. Tais mudangas resultardo em beneficios ndo somente as pessoas idosas usudrios dos
servigos, mas também a qualidade e sustentabilidade do sistema de satide brasileiro (Veras &
Oliveira, 2018), aplicabilidade a garantia a vida e moradia digna, com o cuidado ofertado por maior
tempo possivel no vinculo familiar, e neste sentido, os CDPIs sdo locais privilegiados a esse

exercicio (Lei n° 10.741, 2003; Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, 2014).
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O corpo ¢, simultaneamente, lugar de experi€éncia, memoria, expressao e transformagao.
No contexto da politica publica de assisténcia social, as praticas corporais — compreendidas aqui
como atividades que envolvem movimento, presenca e cuidado com o corpo — vém ganhando
espaco como estratégias para o fortalecimento de vinculos, promocdo da satde psicossocial e
valorizagdo da dignidade dos sujeitos atendidos pelo Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS).
Essas praticas incluem desde atividades fisicas regulares até vivéncias de danga, meditagdo,
alongamentos, jogos e expressoes culturais, alinhando-se ao principio da atencdo integral e do
reconhecimento da corporeidade como dimensdo da cidadania (Alexo, 2021; Moya, 2021; Cavanhi,

& Pereira, 2021; Passos & Athayde, 2020).

Inseridas principalmente nas ofertas da proteg¢do social basica e especial, essas acdes
dialogam com os objetivos dos Servigos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV), que
buscam prevenir situagdes de risco, ampliar redes de apoio e promover a autonomia dos usuarios por
meio do convivio ¢ da valorizagdo da cultura, do corpo e das experiéncias compartilhadas (Brasil,
2017). Além disso, estdo em consonancia com abordagens contemporaneas que compreendem o
corpo como territério de direitos e poténcia politica, especialmente no cuidado com populagdes em

situagdo de vulnerabilidade (Cavanhi, & Pereira, 2021).
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Este capitulo tem como objetivo discutir as possibilidades e beneficios psicossociais da
incorporagdo das praticas corporais nas acdes do SUAS. A proposta ¢ refletir sobre como o
movimento do corpo pode favorecer a reconstru¢do de vinculos rompidos, o fortalecimento da
autonomia ¢ o enfrentamento de situagdes de vulnerabilidade social. Serdo abordados os efeitos
dessas praticas em diferentes publicos atendidos pela politica, como idosos, adolescentes e mulheres
em situacao de violéncia. Nesse sentido, busca-se reconhecer o corpo como territorio de presenca e

de criagdao de novos sentidos para a vida, mesmo diante da dor e das rupturas.

1. Praticas corporais com adolescentes nos SCFV: vinculos, protagonismo e

prevencio de riscos

Os Servicos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV) integram a
Prote¢dao Social Bésica do SUAS, sendo ofertados de forma complementar ao trabalho social com
familias, com o objetivo de prevenir situacdes de risco social, ampliar as redes de apoio e fortalecer
os vinculos familiares e comunitarios. Direcionados a diversos publicos — entre eles criangas,
adolescentes, idosos e pessoas com deficiéncia — os SCFV propdem vivéncias coletivas e
intergeracionais que estimulam o protagonismo, a autonomia e a participagdo cidadd dos usuarios

(Brasil, 2017).

No caso de adolescentes em situacdao de vulnerabilidade, os SCFV tem papel relevante
na construcdo de vinculos positivos, na valorizagdo de trajetdrias e no enfrentamento de
desigualdades sociais, oferecendo espacos de expressdo, cuidado e pertencimento. As praticas
corporais em grupo, como esportes coletivos, capoeira, dangas urbanas, yoga, entre outras, tém sido
utilizadas como ferramentas pedagogicas e relacionais, contribuindo para o desenvolvimento global
dos participantes (Galatti et al., 2022; Oliveira, 2024; Passos & Athayde, 2020; Silva & Damiani,
2005).

A pesquisa de Passos e Athayde (2020) analisa a configuracdo do esporte na politica de
assisténcia social do Distrito Federal, com foco exclusivo no atendimento de criancas ¢ adolescentes
de 6 a 15 anos no ambito do SCFV, executado nos Centros de Convivéncia. Os autores demonstram
que, apesar do potencial do esporte como ferramenta de fortalecimento de vinculos e de promogao da
participagdo cidada, sua aplicacdo pratica ainda carece de sistematizacdo e alinhamento com os

objetivos da politica socioassistencial.

Segundo os autores, o esporte, sobretudo em sua dimensao ludica e ndo competitiva, tem um

alto potencial educativo e socializador, promovendo vivéncias de solidariedade, respeito, cooperagao,
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reconhecimento das diferencas e pertencimento. Nessa perspectiva, o esporte pode contribuir
significativamente para o desenvolvimento de vinculos interpessoais, autoestima, autonomia e
cidadania, especialmente entre criangas e adolescentes em situacao de vulnerabilidade social (Passos

& Athayde, 2020).

As praticas corporais e esportivas possibilitam o acesso a cultura corporal do movimento e
criam espagos de convivéncia intergeracional, de expressdo corporal, e até de aproximacgao entre os
usuarios e suas familias, ampliando o repertério de interagdo social. Ao trabalhar com temas como
bullying, abuso, identidade de género e direitos da crianca e do adolescente, o esporte pode também

ser um dispositivo de reflexdo critica e enfrentamento das desigualdades (Passos & Athayde, 2020).

Contudo, a pesquisa revela que essas potencialidades nem sempre sdo plenamente exploradas.
A analise dos relatorios dos educadores sociais entre 2011 e 2015 indica que as atividades sdo, em
geral, organizadas a partir da logica de oficinas pontuais, e ndo de percursos socioeducativos
estruturados (Passos & Athayde, 2020). A participagdo cidada e o protagonismo juvenil — aspectos

centrais na concep¢ao do SCFV — ainda aparecem pouco nas agdes relacionadas ao esporte.

Dessa forma, Passos e Athayde (2020) defendem que o esporte, para cumprir seu papel no
contexto do SUAS, deve estar vinculado a objetivos pedagogicos claros, alinhados aos eixos de
convivéncia e participacdo. A técnica esportiva pode e deve ser ensinada, mas ndo como um fim em
si — e sim como um meio para ampliar a autonomia, a reflexao critica e a emancipagao dos sujeitos,

contribuindo para a formacao cidada e o fortalecimento de vinculos comunitarios e familiares.

A dissertacdo de Oliveira (2024) analisa as experiéncias psicossociais associadas as praticas
corporais no contexto do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV). A pesquisa
foi realizada com adolescentes de 11 a 15 anos em situagdo de vulnerabilidade social, atendidos por
uma instituicdo vinculada ao SUAS. O objetivo foi compreender de que forma atividades como
danca, jogos, capoeira e alongamento influenciam a producdo de sentidos, memorias e vinculos de

pertencimento.

Utilizando uma abordagem qualitativa fundamentada na Psicologia Social Critica e em
autores como Bourdieu, Spinoza, Goffman e Tassinari, a autora propde que as praticas corporais nao
devem ser vistas apenas como atividades recreativas, mas como espagos de expressao simbolica,
produgdo de subjetividade e reconstrugdo de lagos sociais. Ao mobilizar o corpo como territorio de

expressdo, encontro ¢ ag¢do coletiva, essas praticas contribuem para o fortalecimento de vinculos
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comunitarios, a reelaboracdo de experiéncias traumaticas e a ampliagdo do sentimento de

pertencimento (Oliveira, 2024).

A pesquisa de campo revelou que os adolescentes atribuiam as praticas corporais sentidos que
ultrapassam a dimensao fisica: elas eram percebidas como oportunidade de expressar emocgoes, lidar
com o estresse, interagir de forma respeitosa e experimentar reconhecimento mutuo. Os relatos
também apontam para a importancia da continuidade e da escuta qualificada nos encontros,
elementos que permitem que o corpo seja acolhido em sua complexidade — com histérias, marcas,

memorias e afetos (Oliveira, 2024).

Oliveira (2024) ainda destaca que essas experiéncias s6 foram possiveis gracas a atuacgdo
sensivel dos educadores sociais, que criaram um ambiente seguro, colaborativo e despatologizante,
capaz de sustentar vinculos e promover formas alternativas de estar no mundo. Nesse sentido, as
praticas corporais, quando articuladas aos principios do SCFV, favorecem a constituicdo de sujeitos
mais criticos, confiantes e vinculados aos seus territorios, contribuindo para uma assisténcia social

mais comprometida com a produgdo de bem-estar e justica social.

Outro efeito relevante das praticas corporais com adolescentes ¢ a redugdo de
comportamentos de risco, como evasao escolar, envolvimento com drogas e violéncia. Ocupando o
tempo com propostas estruturadas e envolventes, os adolescentes encontram alternativas saudaveis
de lazer, pertencimento e expressdo, diminuindo a exposi¢do a contextos de vulnerabilidade (Super
et al., 2017). Quando o ambiente dos SCFV ¢ percebido como seguro e acolhedor contribui ainda
para a cria¢do de vinculos afetivos significativos com colegas e profissionais de referéncia, o que se

reflete na ampliacdo da rede de apoio e na constru¢do de trajetérias mais resilientes.

Por fim, praticas corporais que envolvem o corpo como ferramenta de expressao —
como danga, jogos ou meditacdo — sdo especialmente importantes na adolescéncia, periodo marcado
por intensas transformagdes fisicas e subjetivas. Tais vivéncias podem contribuir para a constru¢ao

positiva da autoimagem, autoestima e identidade, além de reforgar o senso de agéncia e autocuidado.

2. Praticas corporais com mulheres em situacio de violéncia: cuidado,

reconstruciao e empoderamento no SUAS

No contexto da politica publica de assisténcia social, os Centros de Referéncia
Especializados de Assisténcia Social (CREAS) e os servicos de protegcdo social especial oferecem

suporte a mulheres em situagao de violéncia, acolhendo suas demandas com escuta qualificada,
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encaminhamentos para promog¢ao de direitos, fortalecimento de vinculos e fortalecimento da
autonomia. Nesse cendrio, as praticas corporais podem constituir estratégias de cuidado e

reconstru¢do subjetiva.

A pesquisa de Labronici, Fegadoli e Correa (2010) lanca luz sobre os efeitos da violéncia
sexual na expressao corporal de mulheres adultas atendidas em um ambulatério especializado de um
hospital universitario em Curitiba (PR). A partir de uma abordagem fenomenolégica fundamentada
em Merleau-Ponty, o estudo buscou compreender o significado da violéncia sexual na manifestacao
da corporeidade. As entrevistas com nove mulheres revelaram que, ap6s a violéncia, o medo passou
a ocupar um lugar central em suas vidas, afetando intensamente sua forma de estar no mundo, de se

relacionar com o outro € com seu proprio corpo.

Os resultados apontam que a violéncia sexual ndo se limita a0 momento do ato, mas imprime
marcas duradouras na vivéncia corporal das vitimas. Essas marcas se manifestam como retraimento,
hipervigilancia, tensdes musculares, alteragdes fisioldgicas involuntarias e perda da espontaneidade
corporal. A corporeidade torna-se veiculo da memdria traumatica e, a0 mesmo tempo, territorio de
alerta e contencdo. As mulheres relatam medo de circular em espagos publicos, dificuldade em
estabelecer vinculos afetivos e sensacdo de fracasso e desvalia, indicando alterag¢des significativas na

autoimagem e na autoestima (Labronici et al., 2010).

O estudo ressalta que os profissionais de satde e assisténcia social precisam ser capacitados
para reconhecer essas manifestagcdes subjetivas e corporais como expressdo legitima do trauma
vivido (Labronici et al., 2010). O cuidado, nesses casos, deve ultrapassar os procedimentos
instrumentais e incluir praticas expressivas, que reconhe¢am o corpo como portador de significados e

como via de reconstru¢do simbdlica e existencial.

O estudo de Carvalho, Oliveira, Coelho e Aratjo (2025) apresenta uma experiéncia
significativa de praticas psicossociais com enfoque na corporeidade, realizada com seis mulheres
vitimas de violéncia atendidas pelo Nucleo de Preven¢do e Enfrentamento a Violéncia de Género
(NUGEN) da Defensoria Publica do Estado do Pard, em Belém. A proposta se desenvolveu em trés
encontros (um individual e dois grupais), conduzidos por uma equipe interdisciplinar formada por

psicologa, assistente social e arteterapeuta.

O primeiro encontro, de carater individual, teve como objetivo construir um espago inicial de

escuta e acolhimento, respeitando o tempo subjetivo de cada mulher. Nesse momento, foi possivel
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identificar as marcas da violéncia nas narrativas, nos corpos ¢ nos siléncios, criando as condi¢des

para os encontros seguintes.

O segundo e o terceiro encontros, realizados em grupo, integraram praticas corporais e
expressivas com énfase na escuta do corpo e na elaboragdo simbolica das vivéncias. As atividades
envolveram exercicios de respiracdo, alongamento consciente, movimentos ritmicos com musicas
escolhidas pelas proprias participantes, automassagem guiada e técnicas de relaxamento. Também
foram utilizados elementos de arteterapia, como uso de tecidos coloridos, circulos de fala com

objetos simbolicos e produgdo de imagens corporais com materiais simples.

As préaticas buscaram favorecer a reconexao com o corpo como lugar de presenca, expressao
e cuidado. Os facilitadores incentivaram o reconhecimento das sensagdes corporais, a percepcao de
limites, o respeito ao tempo de cada uma e a criacdo de um espago relacional seguro, onde o corpo

pudesse ser escutado sem julgamento ou imposi¢do de desempenho.

Mesmo com a brevidade da intervencdo, os efeitos observados foram significativos. As
mulheres relataram sensacdes de alivio, acolhimento e leveza apds os encontros. Algumas
descreveram ter voltado a sentir o proprio corpo com menos dor ou tensdo. Outras se surpreenderam
ao perceber que conseguiam se movimentar com mais liberdade do que imaginavam. O simples fato
de se olharem no espelho com mais gentileza ou de conseguirem tocar a propria pele sem aversao foi
mencionado como conquista simbolica importante. Os encontros também possibilitaram a constru¢ao
de vinculos entre as participantes, que se reconheceram nas histérias umas das outras e encontraram

apoio mutuo na partilha das experiéncias (Carvalho et al., 2025).

O estudo conclui que praticas corporais integradas ao cuidado psicossocial t€ém potencial para
favorecer a ressignificacdo da experiéncia de violéncia, o fortalecimento da autoestima e a
reorganizacdo da experiéncia subjetiva. Ainda que breves, os encontros demonstraram que o corpo
pode se tornar novamente um territorio de cuidado, presenca e poténcia, e ndo apenas o lugar da dor

(Carvalho et al., 2025).

A experiéncia da violéncia frequentemente envolve a violacdo fisica e simbodlica do
corpo feminino, gerando sentimentos de medo, vergonha, silenciamento e dissociacdo corporal. As
praticas corporais possibilitam a mulher reconhecer novamente seu corpo como espaco legitimo de
presenca, prazer e autonomia, favorecendo o resgate da sensibilidade, da escuta interna e da

percepgdo de limites (Carvalho et al., 2025; Labronici et al., 2010). Isso contribui para reverter
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processos de despersonalizacdo comumente associados a relagdes abusivas (Cordoba Arévalo &

Vallejo Samudio, 2013).

Movimentando-se de forma criativa, espontanea e respeitosa, a mulher se vé capaz de
criar, ocupar espacgos, fazer escolhas e se expressar, o que impacta na reconstru¢do da autoestima,
autovalorizacdo e sensa¢cdo de competéncia. Praticas como a danga, a capoeira ou o teatro corporal,
por exemplo, potencializam a expressdo de historias, afetos e desejos, contribuindo para o
reconhecimento da propria trajetdria e para a elaboracdo simbolica da dor (Carvalho et al., 2025;

Cordoba Arévalo & Vallejo Samudio, 2013; Moya, 2021;).

Muitas mulheres atendidas no SUAS apresentam sintomas de estresse pds-traumatico,
como hipervigilancia, insonia, ansiedade ou dissociagdo. Praticas como meditacdo guiada, respiracio
consciente e alongamentos suaves podem ajudar na regulagdo do sistema nervoso auténomo,
promovendo relaxamento, presenga no aqui-agora e sensacdo de seguranca interna (Ogden et al.,
2006; Carvalho et al., 2025). Essas vivéncias complementam os atendimentos psicossociais,

oferecendo alternativas nao verbais de cuidado e expressao.

A realizagdo das praticas em grupo, com respeito, acolhimento, permite que as
mulheres se reconhecam ndo como vitimas, mas como individuos com histdrias, poténcias e saberes
compartilhados. A convivéncia solidaria promove o fortalecimento dos vinculos interpessoais ¢ a
reconstru¢do de redes de confianga, o que ¢ essencial para o enfrentamento da violéncia e a
superacao do isolamento. Além disso, abre-se espago para praticas intergeracionais e interculturais,

valorizando a diversidade das experiéncias femininas.

Ao se apropriar de seu corpo, de seu ritmo e de suas escolhas, a mulher amplia sua
percepcao de agéncia, o que repercute na autonomia para tomar decisoes, sair de relagdes violentas e
reconstruir sua vida com dignidade. As praticas corporais também podem estimular habitos
saudaveis, sensacao de vitalidade e cuidado com o préprio bem-estar — elementos fundamentais

para sustentar trajetorias de transformagao pessoal e social (Brasil, 2011; Silva & Damiani, 2005).

No ambito do SUAS, o corpo também ¢é lugar de politica publica, cuidado e
reconstrugdo social. As praticas corporais com mulheres em situagdo de violéncia ndo substituem os
atendimentos psicossociais, mas o0s complementam de maneira profunda e transformadora,
integrando saberes do campo da saude mental, da educacdo somadtica e dos direitos humanos. Nesse
contexto, o corpo nao se reduz a marca do trauma, assumindo também o papel de caminho para a

reinven¢do da vida e a reconstrucao da dignidade.
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3. Praticas corporais com pessoas idosas: promocao de vinculos e envelhecimento

ativo

No ambito da prote¢do social basica do SUAS, os Centros de Convivéncia de Idosos
(CCIs) voltados a populacdo idosa sdo importantes para garantia de direitos, na promog¢do da
qualidade de vida e na prevencdo de agravos decorrentes do envelhecimento. Nesses espacos, as
praticas corporais orientadas por educadores fisicos ou profissionais afins tém se mostrado
ferramentas que favorecem a saude fisica, emocional e relacional dos idosos, além de fortalecer o

protagonismo e o sentimento de pertencimento a um coletivo (Aleixo, 2021; Batista & Batista, 2021).

Nos CCls, as atividades corporais regulares, como ginastica, alongamentos, dangas e circuitos
funcionais adaptados, sdo fundamentais para a manutengao da forca muscular, da flexibilidade e do
equilibrio postural, aspectos que contribuem para a prevengao de quedas, uma das principais causas
de hospitalizacdo e perda de autonomia entre idosos. A pratica regular de exercicios também auxilia
no controle de doengas cronicas como diabetes, hipertensdo e osteoporose, e na reducdo de dores
articulares e limitacdes funcionais comuns ao processo de envelhecimento (OMS, 2015). A
intervencao qualificada nesse campo atua preventivamente e amplia as possibilidades de uma velhice

ativa e saudavel.

O estudo de Aleixo (2021) analisa a experiéncia de um grupo de danga voltado a
pessoas idosas, desenvolvido no contexto do Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos
(SCFV), em um Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) localizado no municipio de
Campinas, Sao Paulo. A pesquisa, de natureza qualitativa e com inspira¢do na cartografia, foi
construida a partir da vivéncia direta da autora como educadora social, por meio de observagdes

sensiveis, registros cotidianos e didlogos com os participantes.

O grupo era composto majoritariamente por mulheres com mais de 60 anos, frequentadoras
regulares das atividades do CRAS. As oficinas de danga ocorriam semanalmente e se estruturavam
como espagos coletivos de convivéncia, expressao e escuta, em que o corpo era mobilizado como
meio de encontro, memoria e criagdo. Os encontros partiam da escuta das participantes, incorporando
musicas ¢ movimentos vinculados a historia de vida de cada uma, permitindo a construgdo de

experiéncias afetivas e simbolicas compartilhadas.
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As praticas corporais, especialmente a danga, foram compreendidas como dispositivos de
cuidado e resisténcia. Em vez de reforcar discursos hegemonicos sobre o envelhecimento como
perda, as oficinas contribuiram para a valorizacao do corpo envelhecido como territério de saberes,
afetos e poténcias. Os efeitos percebidos nos relatos das participantes indicam transformagodes
subjetivas importantes, como a melhora da autoestima, a revalorizagdo da imagem corporal, a
ampliacdo do sentimento de pertencimento ao grupo e a comunidade, a redu¢do do isolamento e de
dores fisicas, além do fortalecimento da autonomia e da participacao ativa nos espagos publicos e

institucionais.

A autora destaca que a danga, nesse contexto, ndo se configura como uma técnica a ser
aprendida, mas como pratica cultural viva e criativa, capaz de convocar narrativas, gestos e sentidos
muitas vezes silenciados. A experiéncia analisada aponta para a poténcia das praticas corporais no
SUAS, especialmente quando fundamentadas na escuta sensivel e na constru¢do coletiva do cuidado.
Em vez de reforcar uma logica assistencialista, essas praticas ampliam os modos de existéncia das
pessoas idosas, promovendo reconhecimento, vitalidade e resisténcia simbolica frente as violéncias
do envelhecimento em contextos de vulnerabilidade. Assim, o trabalho de Aleixo (2021) reforga a
importancia de compreender o corpo na velhice como espago politico, expressivo e relacional,

central na produ¢ao de bem-estar e cidadania no ambito da assisténcia social.

A ampliagcdo da autonomia é um dos principios centrais do trabalho com idosos na
assisténcia social. As praticas corporais contribuem diretamente para que os idosos participem com
mais seguranc¢a, independéncia e iniciativa de atividades da vida cotidiana, favorecendo a
manuten¢gdo da funcionalidade fisica e o fortalecimento emocional. Mais do que executar
movimentos, os participantes sdo convidados a exercer escolhas, explorar suas capacidades e se
colocar ativamente na construcao do coletivo, reforcando o seu papel como sujeitos de direitos. Essa
abordagem ¢ coerente com a concep¢ao de velhice ativa e cidada, defendida nas diretrizes da Politica

Nacional do Idoso (Brasil, 2006).

As atividades corporais em grupo possibilitam a criagdo e o fortalecimento de vinculos
afetivos, promovendo a sociabilidade, o convivio regular e o sentimento de pertencimento a uma
rede. Isso € especialmente relevante diante do risco de isolamento social enfrentado por muitos
idosos, sobretudo os que vivem sozinhos ou distantes de familiares. Nos CCls, o compartilhamento
de vivéncias corporais e simbdlicas gera lagos de solidariedade, amizade e confianga, promovendo

relagdes intersubjetivas potentes. Além disso, quando articuladas a atividades intergeracionais (com
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criangas, adolescentes ou cuidadores), essas experi€éncias favorecem a transmissdo de saberes e

valores, fortalecendo vinculos comunitarios.

Além dos beneficios fisicos e emocionais, as praticas corporais nos CCIs podem se
articular a outras dimensoes da vida social e simbdlica dos participantes. Atividades culturais, como
dangas populares, jogos tradicionais ou oficinas de expressdo corporal, funcionam como dispositivos
de memoria, pertencimento e ressignificagdo. Ainda, praticas como yoga, meditagdo e relaxamento
corporal — quando bem contextualizadas — podem acessar dimensdes espirituais € contemplativas
importantes para o bem-estar subjetivo de muitos idosos. Ao considerar essas interfaces, amplia-se a
poténcia dessas acdes como instrumentos de cuidado integral e respeito a diversidade das trajetorias

de vida (Batista & Batista, 2021).

Uma experiéncia significativa ocorreu no municipio de Simdo Dias/SE, onde
pesquisadores e profissionais do CRAS implementaram uma acdo pedagogica com idosos atendidos
pelo Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV). A proposta integrou praticas
corporais ¢ metodologias ativas de ensino, com foco na promog¢do da saude biopsicossocial € no

fortalecimento dos vinculos entre os participantes e a equipe (Batista & Batista, 2021).

A intervencdo, estruturada em trés encontros realizados em abril de 2019, mobilizou
uma equipe interdisciplinar formada por profissionais da educagdo fisica, pedagogia, enfermagem e
servigo social. As atividades incluiram jogos cooperativos, oficinas de expressdo criativa, educacao
em saude, dangas tradicionais e expressao corporal. Também foram utilizados recursos como rodas
de conversa, nuvens de palavras, registros fotograficos e producdes simbolicas para fomentar a

reflexdo sobre o corpo, a saude e os afetos.

Os resultados apontaram melhora na socializacdo, aumento da autoestima,
engajamento dos idosos nas agdes e fortalecimento de vinculos afetivos com os profissionais e entre
os proprios participantes. As atividades também despertaram reflexdes sobre o cuidado com o corpo,
com o meio ambiente e com a comunidade, revelando o potencial dessas praticas para promover

pertencimento, memoria e expressao simbdlica (Batista & Batista, 2021).

Além disso, a metodologia ativa empregada, com destaque para a aprendizagem
baseada em problemas (PBL) e a problematizacdo, permitiu que os participantes fossem
protagonistas na construcdo das vivéncias. O estudo conclui que praticas corporais integradas ao
SCFV contribuem para a promoc¢ao da satde, o empoderamento dos idosos e a valorizagdo de sua

historia de vida, ampliando o alcance das agdes da assisténcia social.-
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Diante da diversidade de beneficios apresentados, ¢ importante reconhecer que a
efetividade das praticas corporais no SUAS depende também da qualificagdo e do compromisso das
equipes envolvidas. Nesse sentido, a presenca de educadores fisicos nos equipamentos da assisténcia
social favorece a condugdo segura, criativa e adaptada dessas atividades. S3o profissionais
capacitados para planejar acdes que respeitem as condigdes fisicas, interesses e trajetorias de vida
dos wusuarios, especialmente no caso de pessoas idosas, considerando suas limitagdes e
potencialidades individuais. Para além da dimensao técnica, esses profissionais atuam em articulagao
com assistentes sociais, psicologos, terapeutas ocupacionais e outros trabalhadores do SUAS,
compondo equipes interdisciplinares comprometidas com uma abordagem integral do cuidado. Sua
atuacao contribui para que os espagos de convivéncia se consolidem como territorios de cuidado,
participagdo e construcao de sentido, reafirmando o corpo como dimensdo central das politicas

publicas de prote¢do social.
Conclusao

As praticas corporais, quando inseridas de forma ética, sensivel e articulada aos
principios do SUAS, tém o potencial de produzir transformagdes profundas nos sujeitos e nas

relagdes que os constituem. Em diferentes contextos e faixas etarias, o corpo em movimento se

mostra como veiculo de expressdo, escuta, reconstrucao subjetiva e criagdo de novos vinculos sociais.

Ao mesmo tempo, promove saude, bem-estar e senso de pertencimento, contribuindo para a

superacao de violéncias simbdlicas, fisicas ou estruturais.

Reconhecer as praticas corporais como parte legitima do cuidado social é ampliar o
repertorio de atuacdo dos profissionais da assisténcia, favorecendo abordagens integradoras, que
considerem o sujeito em sua totalidade — corpo, emocgao, histdria, cultura e territoério. Em tempos de
multiplas vulnerabilidades, reafirmar o corpo como espaco de poténcia e dignidade ¢ também um

gesto politico de resisténcia e reinvenc¢ao do cuidado.
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O Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) é uma politica publica comprometida com
a garantia de direitos, a protecdo social ndo contributiva e a promoc¢ao da equidade em contextos de
vulnerabilidade (Brasil, 2012). No entanto, historicamente, a presenca masculina nos servicos
socioassistenciais tem sido marcada por auséncias e por representacdes estigmatizadas (Bortoli, 2017;

Campos et al., 2019; Cardoso & Beiras, 2018).

Discutir masculinidades no contexto do SUAS ¢é reconhecer que as desigualdades de
género afetam ndo apenas mulheres e meninas, mas também homens e meninos — embora de
maneiras distintas e, muitas vezes, invisibilizadas. A constru¢do social da masculinidade,
especialmente em sua forma hegemonica, impacta diretamente as formas de estar no mundo, os
modos de se relacionar e de acessar (ou evitar) os servigos publicos (Abreu et al., 2024; Cardoso &
Beiras, 2018. Normas que associam masculinidade a forga, a nega¢do da vulnerabilidade, a virilidade
e ao controle emocional sustentam comportamentos que contribuem para a reprodugdo de violéncias,

o distanciamento dos espagos de cuidado e o adoecimento psiquico.

Nesse cendrio, este capitulo propde uma reflexdo critica sobre a importancia de incluir o

debate sobre masculinidades nas praticas socioassistenciais, com foco em cinco dimensodes
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interligadas: a prevencdo da violéncia e promocdo da cultura de paz; a corresponsabilidade no
cuidado; a atencdo ao sofrimento e estigmas dos homens; e a promoc¢do da equidade de género como
diretriz ética e politica. A partir de referenciais tedricos e metodoldgicos, busca-se oferecer subsidios
para a qualificacdo das praticas profissionais e a ampliagdo dos sentidos de cuidado, escuta e

transformagao social dentro da politica de assisténcia (Cardoso & Beiras, 2018; Promundo, 2016).
1. Masculinidades e prevencio da violéncia

Apesar de sua centralidade nas dindmicas familiares e nos ciclos de violéncia, os homens
ainda sdo pouco considerados como agentes possiveis de transforma¢do no campo da assisténcia
social. A auséncia de diretrizes claras e os estigmas que cercam esses sujeitos dificultam a
construcdo de abordagens efetivas. A experiéncia relatada por Ricardo Bortoli (2017), no municipio
de Blumenau/SC, oferece importantes contribui¢des para repensar esse lugar e construir estratégias

de interven¢ao mais qualificadas.

O artigo de Ricardo Bortoli (2017), discute a violéncia de género e as masculinidades no
contexto do SUAS. A partir da experiéncia no municipio de Blumenau/SC, o autor analisa dados de
125 prontuarios de homens atendidos entre 2004 e 2012 pelo Servigo de Prote¢do e Atendimento
Especializado a Familias e Individuos (PAEFI), tracando um panorama sobre quem sdo esses sujeitos
socialmente constituidos como agressores ¢ como vém sendo acolhidos — ou ndo — pelas politicas

publicas.

O estudo aponta que esses homens, em sua maioria com menos de 50 anos, casados ou em
unido estavel, e frequentemente usudrios de alcool ou outras substincias psicoativas, praticaram
majoritariamente violéncias fisica e psicologica, havendo também registros de violéncia sexual. A
analise vai além do perfil estatistico e propde compreender essas violéncias como expressoes de

padrdes culturais de masculinidade, construidos a partir de valores como virilidade, honra e controle.

Um dos aspectos centrais abordados pelo autor ¢ a dificuldade estrutural e institucional de
incluir os homens autores de violéncia como sujeitos de ateng¢do no ambito do SUAS. Historicamente,
0s servigos concentraram-se na prote¢ao das vitimas — sobretudo mulheres e criangas — e deixaram
de lado agdes voltadas aos agressores. Essa lacuna, como demonstra o caso emblematico de
feminicidio relatado no texto, teve consequéncias tragicas e impulsionou a criacdo de grupos
reflexivos voltados a esses homens. No entanto, a inclusao desse publico no escopo do trabalho

socioassistencial ainda encontra muitos entraves.
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E evidente que grande parte da responsabilizagdo pelo acompanhamento de agressores &,
antes de tudo, atribui¢do da politica de seguranca publica e do sistema de justica. Contudo, na pratica,
as equipes do SUAS acabam sendo convocadas a lidar com esse publico sem o devido suporte,
preparo técnico ou respaldo institucional. A auséncia de diretrizes claras, espacos de formacdo e
recursos adequados para esse tipo de intervengdo impoe desafios éticos e metodologicos importantes

aos profissionais.

A visdo que os trabalhadores e trabalhadoras do SUAS tém sobre esses homens ¢ atravessada
por sentimentos ambiguos, medos legitimos, e pela pressdo de atuar diante de situagdes de alta
complexidade. Ha de se reconhecer que ndo se trata de falta de compromisso, mas de limitagdes
concretas vivenciadas pelas equipes, que historicamente ndo foram formadas para esse tipo de escuta
e acompanhamento. A presenca de representagdes cristalizadas sobre quem ¢é o “agressor” muitas
vezes dificulta a constru¢do de vinculos e a proposicdo de estratégias que promovam

responsabilizacdo critica e ressignificagdo de praticas de masculinidade.

Ao propor a criagdo de espacgos socioeducativos com os homens atendidos pelo PAEFI, a
experiéncia de Blumenau buscou abrir caminhos para uma escuta qualificada, nao punitivista, que
reconheca esses sujeitos em sua complexidade e potencial de mudanca. Essa proposta, no entanto,
exige o fortalecimento das redes intersetoriais, a definicdo de papéis entre as politicas publicas

envolvidas e o investimento em processos formativos continuados.

O autor conclui que o enfrentamento a violéncia de género demanda abordagens integradas,
que articulem seguranca publica, justica, saude e assisténcia social, de modo a evitar que recaia
exclusivamente sobre o SUAS a responsabilidade de conduzir casos cuja gravidade ultrapassa sua
alcada. Ao mesmo tempo, aponta para a necessidade de romper com visdes dicotdmicas entre vitima
e agressor e de construir politicas que reconhecam a pluralidade das masculinidades e promovam a

transformagao das relagdes de género (Bortoli, 2017).

No contexto do SUAS, muitos homens em situacdo de vulnerabilidade sdao herdeiros e
reprodutores desses padrdes, sendo também vitimas de multiplas formas de violéncia estrutural.
Quando ndo sdo criados espacos de reflexdo sobre seus papéis de género, tais homens podem
recorrer & agressividade como recurso para lidar com frustragdes, conflitos e perdas. A inclusdo de
atividades que problematizem a masculinidade e oferegam alternativas de expressdao emocional e

resolucao de conflitos é essencial para romper esse ciclo.
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Experiéncias com grupos reflexivos — especialmente com homens autores de violéncia,
conforme previsto na Lei Maria da Penha (Lei n°® 11.340/2006) — tém demonstrado resultados
positivos na responsabilizagdo e na transformagdo de padrdes comportamentais, desde que
conduzidas com metodologias dialogicas, ndo moralistas e contextualizadas socialmente (Dias &
Freijo, 2024; Brasil, 2016). Esses grupos, quando vinculados ao sistema de justica, sdo de
responsabilidade da seguranca publica ou da rede intersetorial de enfrentamento a violéncia. No
entanto, cabe ao SUAS reconhecer que o trabalho com masculinidades ndo se limita a
responsabilizacdo penal de agressores. H4 um campo igualmente relevante e ainda pouco explorado:
o acompanhamento de homens que acessam os servigos socioassistenciais e que, mesmo nao estando
judicializados, reproduzem praticas ou discursos que naturalizam a violéncia, o controle e a

desigualdade de género.

Grupos com homens usuérios do SUAS — como pais ausentes, parceiros em contextos de
conflito familiar, homens em situag@o de rua, usuarios de substancias psicoativas ou adolescentes em
cumprimento de medidas socioeducativas — sdo fundamentais para ampliar a prevengdo e nao

delegar exclusivamente as mulheres a tarefa de romper com os ciclos de violéncia.

2. Sofrimento masculino, interseccionalidades e cuidado: desafios no SUAS

As expressdes do sofrimento entre homens em situacdo de vulnerabilidade ainda sd3o pouco
reconhecidas e debatidas nos espagos da protecao social. Quando se trata de homens em situagao de
rua, essa invisibilidade se intensifica, marcada por estigmas, exclusdes sucessivas e barreiras ao
cuidado. Refletir sobre as masculinidades nesse contexto ¢ fundamental para compreender como
normas de género atravessam trajetdrias de vida, influenciam praticas de autocuidado e impactam a

relacdo desses sujeitos com os servigos socioassistenciais.

Abreu et al. (2024) apresentam uma revisdo de escopo da literatura cientifica internacional
sobre as construgdes de masculinidades entre pessoas moradoras de rua, com foco nas relagdes
sociais, nas trajetorias de vida e nos processos de saude-doencga. A partir da analise de 25 estudos, os
autores identificam que as normas sociais de género, especialmente as que definem os ideais de
masculinidade, atravessam de maneira profunda as experiéncias cotidianas dos homens em situagao
de rua, influenciando desde suas estratégias de sobrevivéncia até seus padrdes de adoecimento fisico

e psiquico.
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No contexto da rua, os atributos associados a masculinidade — como forca, autossuficiéncia,
agressividade e resisténcia — s@o acionados como formas de protecdo diante da vulnerabilidade
extrema, funcionando como performances de adaptacdo a vida nas ruas. Contudo, tais praticas
frequentemente reforcam relagdes violentas, exclusdo social e barreiras ao cuidado. O enfrentamento
cotidiano da violéncia e da disputa por territorio ¢ marcado por codigos de honra e dominagdo, nos
quais o corpo masculino ¢ mobilizado como ferramenta simbolica de afirmag¢ao de poder. Ao mesmo
tempo, muitos desses homens relatam trajetorias atravessadas por experiéncias de institucionalizagao
e encarceramento, que contribuem para uma visdo idealizada das ruas como espago de liberdade —

ainda que permeado por novas formas de opressao e invisibilidade social (Abreu et al., 2024).

A paternidade aparece como um aspecto particularmente desafiador para os homens
moradores de rua. A dificuldade de cumprir o papel socialmente esperado de provedor gera

sofrimento, afastamento familiar e sentimentos de fracasso, embora alguns sujeitos encontrem

formas alternativas de exercer a fun¢ao paterna por meio do cuidado emocional e da presenca afetiva.

Mesmo essas ressignificacdes, contudo, sdo frequentemente desvalorizadas em comparagdo aos

modelos tradicionais de paternidade.

Os estudos revisados por Abreu et al. (2024) também indicam que esses homens enfrentam
estigmas intensos, sendo muitas vezes vistos como fracassados e impotentes, o que os leva, em
diversas situagdes, a buscar compensagdo por meio da adesdo a modelos de masculinidade hiper-
rigidos e violentos. Ainda que algumas pesquisas apontem para a emergéncia de masculinidades
mais versateis e criticas, essas ainda convivem com atitudes misdginas e com a recusa em reconhecer
a propria vulnerabilidade. Tais dindmicas tém impactos importantes sobre a saude desses sujeitos:
além da exposi¢do constante a violéncia, sio comuns comportamentos de risco, como o uso abusivo
de substincias psicoativas, praticas sexuais desprotegidas e resisténcia em buscar servicos de saude,
agravando quadros clinicos e ampliando o sofrimento mental. A dificuldade de acesso a servigos de
saude e de assisténcia social se intensifica pelo modelo hegemdnico de masculinidade, que estimula

o siléncio, o isolamento e a negacao da dor.

A revisao conclui que a masculinidade, nesse contexto, deve ser compreendida como um
determinante social de saude, e que sua abordagem critica ¢ fundamental para a formulagdo de
politicas publicas mais efetivas e sensiveis as experiéncias da populagcdo em situagdo de rua. Os
autores destacam ainda a caréncia de estudos latino-americanos sobre o tema e apontam a urgéncia

de pesquisas e intervengdes que considerem as interseccionalidades de género, raca e classe na
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analise das masculinidades nas ruas, promovendo alternativas que ampliem as possibilidades de

cuidado, pertencimento e transformacao social (Abreu et al., 2024).

Os achados dessa revisao dialogam com os desafios enfrentados nos Centros de Referéncia
Especializados para Populagdo em Situacdo de Rua (Centros POP), evidenciando que as
masculinidades, enquanto construg¢des sociais performativas e situadas, operam como determinantes
das formas de cuidado e das resisténcias a vinculagcdo com os servi¢os. Muitos homens em situagao
de rua mantém atitudes de distanciamento, recusam apoio e negam vulnerabilidades, em consonancia
com modelos de masculinidade marcados pela forga, pelo controle emocional e pela autossuficiéncia.
Essas expressdes do masculino ganham contornos ainda mais complexos quando atravessadas por
fatores como raca, classe, orientagdo sexual e trajetdria de institucionalizacdo. A interseccionalidade
revela como esses marcadores se sobrepdem e intensificam os efeitos das desigualdades,
contribuindo para experiéncias especificas de estigmatizagdo, exclusdo e sofrimento. Compreender
essas articulagdes permite o desenvolvimento de praticas de cuidado mais sensiveis, que favorecam a

escuta, o fortalecimento de vinculos e a reconstruc¢ao de identidades fragilizadas.

Os homens também sofrem, e esse sofrimento precisa ser reconhecido e acolhido nos
contextos da prote¢ao social. Em uma sociedade que associa masculinidade a forga, ao controle e a
negacdo da vulnerabilidade, torna-se dificil admitir que os homens também enfrentam dores
profundas, muitas vezes atravessadas por experiéncias de abandono, soliddo, fracasso social e
rupturas afetivas. Essa dificuldade coletiva de reconhecer o sofrimento masculino, que permeia a
cultura e os discursos sociais, também se manifesta nas praticas institucionais, inclusive no ambito

dos servigos socioassistenciais.

Esses sofrimentos nao devem ser invalidados, mesmo quando aparecem entrelagados com
condutas violentas, omissdes no cuidado ou resisténcias ao vinculo. Ainda que a responsabilizagdo
por atos de violéncia seja necessaria, ela ndo pode ser confundida com rejei¢do ou exclusdo. Como
mostram Cardoso e Beiras (2018), muitos profissionais do SUAS, diante de sobrecargas e falta de
suporte, acabam reproduzindo leituras moralizantes sobre os sujeitos masculinos, interpretando suas
acOes a partir de um olhar generalizante, que ignora os atravessamentos de género. A atuagdo ética,
nesse contexto, exige reconhecimento de que os homens também sofrem, e que esse sofrimento
precisa ser acolhido com escuta, cuidado e aposta em sua transformacdo, em vez de reforgar o

estigma de intransigéncia ou periculosidade.
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Como discutido por Abreu et al. (2024), as praticas de masculinidade entre homens em
situagdo de rua sdo atravessadas por multiplas camadas de opressao, que incluem pobreza extrema,
racismo, histérico de institucionalizacdo e rupturas familiares, criando barreiras concretas a
vinculagdo com 0s servigos e ao acesso ao cuidado. Ainda que esse estudo se concentre na populagio
em situagdo de rua, ¢ possivel considerar que essas dindmicas também atravessam a experiéncia de
muitos homens atendidos pelo sistema socioassistencial como um todo. Homens negros, indigenas,
periféricos, com deficiéncia ou em contextos de privacao de liberdade, por exemplo, enfrentam
formas intensificadas de exclusdo que impactam diretamente sua saiide mental, seus lacos sociais e
suas possibilidades de pertencimento. A escuta qualificada, nesse sentido, precisa incorporar as
interseccionalidades que estruturam o modo como o masculino ¢ vivido, reconhecendo que o
sofrimento psiquico pode se manifestar por meio do siléncio, da recusa ao vinculo ou da atuagdo
violenta. Um olhar sensivel e contextualizado pode favorecer o acolhimento desse sofrimento e
contribuir para a reconstru¢io de trajetdrias marcadas por exclusdes historicas. O SUAS, ao ocupar
um lugar de proximidade com os territorios € com a vida concreta das pessoas, tem um papel
importante na ampliagdo da compreensdo sobre o sofrimento psiquico, deslocando o foco da
patologia individual para uma abordagem que reconheca os efeitos da desigualdade, da violéncia e
da soliddo como dimensdes que atravessam a subjetividade. Nessa dire¢do, o cuidado ndo se limita a
escuta clinica, mas se expressa no vinculo, no territorio, na construcao de trajetorias que ofere¢cam
alternativas possiveis ao siléncio, a dureza e ao isolamento. O cuidado das masculinidades, nesses
termos, deve abrir caminhos para que os homens se reconhegam como sujeitos afetivos e relacionais,
capazes de reescrever sua histdria e de se engajar em relagdes mais justas e menos violentas com os

outros € consigo mesmos.

3. Corresponsabilidade no cuidado

Historicamente, o cuidado com criancas, idosos e pessoas com deficiéncia tem sido
atribuido quase exclusivamente as mulheres, refor¢ando uma divisdo sexual do trabalho que
naturaliza desigualdades e sobrecargas. O SUAS, enquanto politica que atua com familias e

territorios, € um campo privilegiado para fomentar transformacdes nesse padrao.

O artigo de Campos, Cavalcanti e Nascimento (2019) propde uma reflexdo critica sobre os
desafios de reconhecer os homens como sujeitos da politica de protecdo social brasileira,
especialmente no dmbito da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS). A andlise ¢ conduzida a

partir de uma perspectiva relacional de género, que evidencia como a assisténcia social ainda esta
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estruturada por papéis tradicionais que associam a mulher ao cuidado familiar € 0 homem a provisao

financeira.

A auséncia dos homens nos servigos socioassistenciais esta relacionada a construgoes
culturais de masculinidade que valorizam atributos como forga, autonomia e invulnerabilidade. Essas
concepgoes dificultam o reconhecimento das situagdes de vulnerabilidade vividas por homens em
diferentes contextos sociais, particularmente entre aqueles que enfrentam pobreza, racismo,

rompimentos de vinculos familiares ou exclusdo dos espacos de cuidado (Campos et al., 2019).

A priorizagdo das mulheres como principais usudrias da politica tende a reforcar estigmas
sobre a irresponsabilidade masculina no cuidado com a familia. Esse processo contribui para
desqualificar os homens como sujeitos possiveis de cuidado e de atencdo, além de invisibilizar suas
demandas no ambito da prote¢do social. Campos et al. (2019) defendem a necessidade de
compreender as masculinidades em sua pluralidade e de superar visdes que reduzem os homens a

figura do privilegiado ou do agressor.

O texto também enfatiza o papel estratégico das equipes do SUAS na promocdo da
visibilidade masculina nos servicos, na criagdo de espagos de escuta e na desconstrucdo de estigmas
relacionados ao cuidado. Para que esse trabalho seja efetivo, sdo necessarias diretrizes claras,
formagdo qualificada e estratégias de acolhimento que reconhegam os homens como sujeitos de

direitos, considerando suas vulnerabilidades especificas (Campos et al., 2019).

Trabalhar masculinidades no contexto da assisténcia social envolve, antes de tudo,
reconhecer e problematizar a histérica auséncia dos homens nos espagos de cuidado — tanto como
destinatarios quanto como protagonistas dessas praticas. A ideia de que o cuidado seria uma
atribuicdo naturalmente feminina, enquanto aos homens caberia apenas o papel de provedores
materiais, estd enraizada em uma divisao sexual do trabalho que perpetua desigualdades de género e
sobrecarga emocional para as mulheres. Desnaturalizar essa logica exige ndo apenas mudangas nas

praticas cotidianas, mas também a constru¢ao de novos referenciais culturais, simbolicos e afetivos.

A corresponsabilidade no cuidado deve ser promovida ao longo de todo o ciclo de vida,
desde a infancia e a adolescéncia — por exemplo, por meio de agdes nos Servigos de Convivéncia e
Fortalecimento de Vinculos (SCFV) que estimulem meninos e meninas a refletirem sobre papéis de
género — até a vida adulta e o envelhecimento, com foco na paternidade ativa, no cuidado

intergeracional, no envolvimento nas tarefas domésticas e na escuta empdatica como forma legitima
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de expressao afetiva (Instituto Promundo, 2016). Promover o cuidado como valor humano — ¢ nao

como atributo feminino — ¢ também promover vinculos mais igualitario e fortalecer redes de apoio.

Contudo, para que esse movimento seja efetivo, ¢ fundamental refletir sobre a postura dos
proprios profissionais do SUAS diante da presenga masculina nos servicos. Muitos homens, ao
acessarem 0s equipamentos socioassistenciais, carregam consigo experiéncias de exclusdo, vergonha
ou medo de julgamento. Quando sdo imediatamente rotulados como “ausentes”, “agressores” ou
“. e e . ) .

irresponsaveis”, reforca-se uma barreira simbolica que os afasta ainda mais desses espagcos —
justamente os que poderiam favorecer processos de mudanga. Por isso, o acolhimento ético e nao
punitivo, que parte da escuta e ndo da culpabilizacdo, ¢ essencial para construir relagdes de confianca

e possibilitar o engajamento dos homens em trajetorias de cuidado e transformacao.
4. Praticas com homens no SUAS: entre o desconforto e o cuidado

Refletir sobre o lugar dos homens na politica de Assisténcia Social implica considerar
como normas de género atravessam tanto a forma como esses sujeitos sdo atendidos quanto a
maneira como atuam nas equipes. Em um campo historicamente associado ao cuidado e a presenca
feminina, a presen¢a masculina — seja como profissional ou como usuario — provoca tensoes,
desconfortos ¢ também possibilidades de transformacdo. Nesse contexto, o estudo de Cardoso e
Beiras (2018) oferece importantes contribuigdes ao analisar criticamente as masculinidades a partir

da pratica profissional no SUAS.

Cardoso e Beiras (2018) analisam a atuagdo de psicologos homens na politica de Assisténcia
Social a partir do didlogo com teorias feministas pos-estruturalistas. Os autores partem de um
posicionamento critico que reconhece o desconforto e os privilégios de género como motores para
transformagdes na pratica profissional, afirmando que, por serem homens em um campo generificado
como “feminino”, t€m a responsabilidade de contribuir para a desestabilizacdo das hierarquias de

género e para a constru¢ao de praticas mais igualitarias.

Com base em autoras como Butler e Haraway, os autores defendem que género,
masculinidade e sexo sdo construgdes discursivas e performativas, atravessadas por categorias como
raca, classe, nacionalidade e escolaridade. Nesse sentido, ser homem no SUAS ¢ ocupar uma posi¢ao
marcada por privilégios interseccionais que precisam ser reconhecidos, tensionados e, sobretudo,

trabalhados no cotidiano profissional.
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A experiéncia relatada pelos autores tem como base intervencdes realizadas em CRAS e
CREAS, além da participagdo no projeto de pesquisa Homens, violéncias, subjetividades, que
mapeou praticas de aten¢do a autores de violéncia de género na Grande Floriandpolis. A partir desse
percurso, Cardoso e Beiras (2018) chamam atencdo para a auséncia de referéncias explicitas sobre
género nos documentos técnicos do SUAS e para a necessidade de formagao critica das equipes, que
permita incorporar a discussdo sobre masculinidades como categoria analitica e pratica. O artigo
também destaca como normas de género operam de forma silenciosa nos atendimentos, seja na
responsabiliza¢do excessiva das mulheres nos acompanhamentos familiares, seja na negligéncia com
a populacdo trans. Tais situacdes evidenciam a urgéncia de ampliar a matriz de inteligibilidade do

SUAS, reconhecendo outras formas de vida e subjetividades como legitimas e dignas de cuidado.

Diante desses desafios, torna-se necessario desenvolver estratégias intencionais de
aproximacdo e engajamento com os homens nos diferentes servicos da assisténcia social. Essa
aproximacao requer escuta ativa, planejamento e metodologias que favorecam a transformacdo das
relagdes de género a partir do reconhecimento do sofrimento e da possibilidade de reconstrucao de

vinculos.

No Brasil, uma das referéncias mais consolidadas nesse campo ¢ o Programa H — Homens e
Equidade de Género, desenvolvido pelo Instituto Promundo. Com base na educagio entre pares e na
escuta dialdgica, o programa propde rodas de conversa, oficinas e campanhas que convidam os
homens a refletirem sobre suas praticas, desafiando normas rigidas de masculinidade e promovendo
valores como o cuidado, o respeito e a ndo violéncia (Promundo, 2014). Ja o Programa P, voltado a
promog¢do da paternidade cuidadora, oferece materiais e guias para trabalhar com homens em
diversos contextos — como comunidades, servigos publicos e instituicdes religiosas — sempre

valorizando o vinculo afetivo e a participagdo ativa na vida das criangas (Promundo, 2016).

Com base nesses referenciais, ¢ possivel delinear alguns principios metodologicos tuteis para

praticas com homens no SUAS:

e Abordagem dialogica: estimular o didlogo horizontal, em que os participantes sejam sujeitos
ativos da constru¢do do conhecimento, em vez de receptores de normas.

o Escuta sensivel e sem julgamento: criar espagos em que 0os homens possam expressar suas
duvidas, dores e afetos, sem serem imediatamente rotulados ou silenciados.

o Contextualizagdo social e interseccional: considerar como fatores como raca, classe, territorio,

orientacdo sexual, deficiéncia e idade atravessam a experiéncia de ser homem.
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e Valorizagdo de repertdrios positivos: reconhecer que muitos homens ja vivenciam formas
alternativas de masculinidade, que podem ser fortalecidas como poténcias transformadoras.
e Articulacdo intersetorial: integrar agdes com saude, educacdo, cultura e justiga, ampliando o

alcance, a poténcia e a sustentabilidade das iniciativas.

Esses principios podem ser aplicados em diferentes frentes da protecao social: nas oficinas
com adolescentes nos Servigos de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos, nos grupos reflexivos
realizados no CREAS com autores de violéncia, nas a¢des com homens em situagcdo de rua nos
Centros POP ou mesmo no acompanhamento familiar com foco no cuidado e na paternidade. A
escuta e a responsabilizagdo critica, quando sustentadas por vinculos, podem abrir caminhos para

novas formas de ser homem, baseadas no respeito, na solidariedade e na ética do cuidado.

Conclusao

Incluir o debate sobre masculinidades na agenda do SUAS ndo ¢ um luxo nem uma
demanda secundéria: ¢ uma necessidade ética, politica e estratégica para consolidar uma politica
publica verdadeiramente comprometida com a equidade de género e com a superacao das multiplas
formas de opressdo. Trabalhar com homens — e, sobretudo, com as masculinidades que produzem
sofrimento, violéncia e afastamento — exige deslocamentos metodoldgicos e epistemologicos que

desafiem os modelos tradicionais de intervencao.

Os servigos socioassistenciais podem se tornar espagos potentes de transformagdo
subjetiva e coletiva, desde que se abram ao didlogo, a escuta e a problematizacdo dos papéis de
género. Isso implica reconhecer os homens como sujeitos historicos, muitas vezes atravessados por
caréncias afetivas, socializagdes violentas e auséncia de repertorios saudaveis de cuidado. Implica
também fomentar praticas que promovam o vinculo, a corresponsabilidade, a responsabilizacao sem
culpabilizagdo e o acesso legitimo aos direitos.

Investindo em ac¢des com homens e meninos — nos SCFV, nos CRAS e CREAS, nos
acompanhamentos familiares ou nos atendimentos a pessoas em situacdo de rua — o SUAS contribui
para a construgcdo de novas formas de ser homem, mais livres, afetivas e comprometidas com a
coletividade. Com isso, fortalece-se o compromisso com uma sociedade onde os vinculos, o cuidado
e a justica social deixem de ser apenas ideais ¢ passem a se concretizar como realidades

compartilhadas.
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Frente aos desafios globais, como a pobreza persistente, a violéncia estrutural, as
emergéncias climaticas e as desigualdades interseccionais que atravessam classe, raga, género e
territdrio, torna-se fundamental investir em caminhos cientificos que favore¢am o entendimento ¢ a
reorganizacdo das praticas coletivas. Ciéncia Culturo-Comportamental se dedica ao estudo dos
processos que mantém ou transformam praticas sociais, investigando as condigdes que favorecem
sua permanéncia e as possibilidades de mudanga alinhadas a valores de equidade e bem-estar
coletivo (Cihon & Mattaini, 2019; Mattani & Roose, 2021). Essa perspectiva integra contribuigdes
da analise do comportamento (Skinner, 1953/2003), da analise de sistemas comportamentais
(Brethower, 2008), da analise cultural (Glenn et al., 2022) e da andlise de sistemas culturais
(Mattaini, 2020). Seu foco estd na analise dos fendmenos culturais a partir de uma logica selecionista
e ecoldgica, buscando compreender como interagdes entre individuos e ambientes se consolidam em

praticas culturais com impacto social amplo (Cihon & Mattaini, 2019).

Nesse cendrio de desafios sociais complexos e de urgéncia por transformacgdes
coletivas, destaca-se o papel das politicas publicas enquanto arranjos institucionais capazes de
organizar praticas culturais e produzir efeitos agregados em larga escala (Todorov, 2012). No Brasil,
o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) é uma dessas politicas estruturantes. Com base na Lei

Orgéanica da Assisténcia Social (Lei n°® 8.742/1993), e instituido pela Politica Nacional de Assisténcia

58



Possibilidades de atuagdo no SUAS: desafios, estratégias e perspectivas

Social (Brasil, 2004) e pela Norma Operacional Basica do SUAS (Brasil, 2005). O SUAS representa
a consolidacao da assisténcia social como politica publica de direito, com diretrizes nacionais € uma
ampla rede de servicos, programas e beneficios voltados a protecdo social de individuos e familias
em situacdo de vulnerabilidade. Estruturado nos niveis de prote¢ao basica e especial, o sistema atua
em articulagdo com outras politicas setoriais, como satde, educagdo, trabalho e habitacao, buscando

enfrentar desigualdades historicas e promover a inclusdo social (Brasil, 2004).

Este capitulo tem como objetivo explorar contribui¢des da Andlise do Comportamento,
especialmente da Ciéncia Culturo-Comportamental, para a compreensdo de praticas culturais no
contexto do SUAS. A partir da apresentagdo de conceitos como pratica cultural, comportamento
social, produto agregado e metacontingéncia, buscou-se ilustrar como repertorios individuais e
coletivos sdo estabelecidos e mantidos nas politicas publicas, com destaque para o papel de arranjos

intersetoriais na producgdo de efeitos sociais relevantes.

1. Fundamentos da Ciéncia Culturo-Comportamental e sua Aplicacdo ao SUAS

A leitura do SUAS a luz da Andlise do Comportamento permite examinar os padrdes
de acdo que se repetem, se transformam e se sustentam no interior das politicas publicas. O sistema
mobiliza repertorios aprendidos por profissionais, usuarios e gestores, que passam a compor praticas
culturais institucionalizadas. Essas praticas envolvem desde procedimentos técnicos e operacionais
até¢ modos de compreender, significar e responder as demandas sociais nos territorios. Tais elementos
se articulam a contingéncias especificas, e sua analise pode revelar tanto os fatores que mantém

praticas excludentes quanto aqueles que favorecem mudangas mais justas e efetivas.

Na Analise do Comportamento, praticas culturais sdo definidas como padrdes de
comportamentos interdependentes entre membros de um grupo, denominados contingéncias
comportamentais entrelagadas, que resultam em um produto agregado, funcionalmente relevante,
cuja recorréncia ¢ mantida por consequéncias providas por um ambiente cultural selecionador (Glenn,
2004; Todorov, 2012). Esses padroes ndo se mant€ém apenas pela repeticio de comportamentos
individuais, mas por sua coordenagdo funcional em contextos sociais, 0 que caracteriza a natureza
coletiva e seletiva dessas praticas. Como destacam Sampaio e Andery (2010), a caracteristica que
diferencia uma pratica cultural de outros fenomenos sociais € essa coordenagdo entre individuos,

gerando efeitos que so6 sdo possiveis por meio da colaboracdo e da manuten¢do de contingéncias
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compartilhadas. Esses efeitos, os produtos agregados, passam a ser valorizados socialmente e,

quando reforgados, sustentam a continuidade da pratica cultural..

As praticas culturais envolvem, em sua maioria, comportamentos operantes (Glenn,
2004), ou seja, agdes que sdo sensiveis as consequéncias que produzem no ambiente social. A
similaridade entre os comportamentos dos individuos ndo reside necessariamente em sua forma, mas
em sua fun¢do social, ou seja, nos efeitos produzidos coletivamente. Esses padrdes podem se
manifestar tanto em fendomenos duradouros, como tradigdes institucionais, quanto em praticas de

curta duracdo que emergem em contextos especificos.

No contexto do SUAS, encontramos diversos exemplos de praticas culturais, tanto no
plano dos usudrios quanto no plano institucional. Entre os usudrios, por exemplo, pode-se observar a
manuten¢do de comportamentos relacionados a busca de servigos publicos apenas em situacdes
emergenciais, o que pode estar relacionado a uma histéria de exclusdo e desconfianga em relagdo ao
Estado. Essa pratica cultural ¢ reproduzida por sucessivos individuos e frequentemente envolve
experiéncias anteriores de negligéncia institucional. J4 entre os trabalhadores do SUAS, pode haver
praticas culturais relacionadas ao encaminhamento automdtico de familias para programas
assistenciais, mesmo sem uma analise aprofundada da demanda, o que reflete a reproducao de rotinas

institucionalizadas que nem sempre contribuem para a autonomia dos usuarios.

Em ambos os casos, trata-se de comportamentos aprendidos e transmitidos socialmente,
que se mantém por meio da exposi¢do continua a determinados ambientes, valores e formas de
atuagdo. Tais praticas culturais, uma vez identificadas, podem ser objeto de interven¢do com base

nos principios da Ciéncia Culturo-Comportamental.

O conceito de comportamento social, segundo Skinner (1953/2003), refere-se a agdes
de um individuo que funcionam como estimulos discriminativos ou refor¢adores para o
comportamento de outro. Esse tipo de comportamento constitui a base das praticas culturais, pois
envolve relagdes funcionais entre pessoas em contextos organizados. Essa defini¢do inclui interagdes
diretas, como uma conversa entre um técnico de referéncia e uma usuaria do CRAS, ou indiretas,
como a adesdo de um grupo a determinada regra institucional. No SUAS, o comportamento social se
manifesta, por exemplo, em praticas como o acolhimento, a escuta ativa, a mediagdo de conflitos ¢ a

coordenagao intersetorial entre servigos de assisténcia, saude, educagao e justica.

Quando esses comportamentos sociais sdo organizados de forma interdependente e

produzem efeitos coletivos reforgados socialmente, temos a formag¢ao de uma pratica cultural. Por
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exemplo, o modo como as equipes de um CRAS realizam a¢des de busca ativa pode ser inicialmente
um conjunto de comportamentos sociais, mas ao se consolidarem e serem transmitidos a novos
trabalhadores, tornam-se uma pratica cultural da unidade. Por exemplo, o0 modo como as equipes do
CRAS realizam o trabalho de busca ativa nas comunidades pode ser entendido como um
comportamento social que, ao se consolidar e ser replicado por diferentes trabalhadores, se

transforma em uma pratica cultural da unidade.

O produto agregado ¢ o efeito coletivo, mensuravel e funcionalmente relevante que
resulta da coordenacdao entre comportamentos de diferentes individuos em uma pratica cultural
(Todorov, 2012). E esse produto que adquire valor funcional no nivel cultural e que justifica a

continuidade da pratica sob uma perspectiva seletiva.

No SUAS, um exemplo de produto agregado ¢ o aumento da frequéncia escolar de
criangas pertencentes a familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia (PBF). A pratica cultural
envolve o comportamento dos pais ao garantir a presenga dos filhos na escola, o comportamento dos
profissionais ao monitorar a frequéncia, € o comportamento das escolas ao registrar ¢ comunicar os
dados. Essa coordenacdo resulta em um efeito coletivo valorizado socialmente — a permanéncia
escolar — que, por sua vez, ¢ reforcado institucionalmente pela manutengdo do beneficio,

sustentando a pratica.

A metacontingéncia ¢ a unidade de selecdo cultural proposta por Glenn (1991, 2003),
composta por trés elementos: os comportamentos interdependentes de membros de um grupo (a
pratica cultural), o produto agregado gerado por essas acdes, e as consequéncias sociais que
selecionam e mantém a producdo recorrente desse produto. Diferentemente das contingéncias
operantes, que atuam no nivel individual (Skinner 1953), a metacontingéncia descreve a selecdao de

padrdes coletivos de comportamento que produzem efeitos sociais relevantes (Glenn, 2004).

No contexto do SUAS, a intersetorialidade entre assisténcia social e saude na protecao

de mulheres em situagdo de violéncia doméstica pode ser compreendida como uma metacontingéncia.

Os comportamentos coordenados entre profissionais dos Centros de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS), dos Centros de Referéncia Especializados de Assisténcia Social (CREAS), das unidades de
saude e das delegacias resultam em um produto agregado — o acesso das mulheres a uma rede de
protecdo — que, quando esse produto ¢ reconhecido como eficaz e valorizado socialmente, tende a
ser mantido, institucionalizado e replicado em outros territorios. A consequéncia cultural, nesse caso,

¢ o fortalecimento de praticas intersetoriais que promovem direitos e reduzem situacdes de risco.
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Outro exemplo estd na mobilizacdo comunitaria para a criacdo de hortas urbanas em
territorios de alta vulnerabilidade social. A coordenacao entre liderancas locais, usuarios do servico e
gestores publicos resulta em um produto agregado como o aumento da seguranga alimentar e o
fortalecimento de vinculos comunitarios. Quando essa pratica gera reconhecimento publico, melhora

indicadores sociais ou amplia o acesso a politicas, hé refor¢o cultural para sua continuidade.

Para aprofundar a compreensdo conceitual desses e outros termos centrais da Ciéncia
Culturo-Comportamental (como metacontingéncia, —macrocontingéncia, linhagem culturo-
comportamental e transmissao cultura), recomenda-se o estudo de Glenn et al. (2022), que propdem
uma terminologia consistente para a analise comportamental da cultura com base em consenso
internacional entre pesquisadores da area. A consolidag@o desses conceitos fornece uma base teorica
para andlises aplicadas que buscam compreender, planejar e transformar praticas culturais em
contextos sociais especificos. A seguir, serd apresentada a pesquisa de Freitas Lemos e Todorov
(2020), que exemplifica como principios compativeis com os fundamentos da Ciéncia Culturo-
Comportamental podem ser mobilizados para promover mudangas culturais deliberadas no ambito de
uma politica publica brasileira por meio de uma intervengdo intersetorial voltada a permanéncia

escolar de adolescentes em situagdo de vulnerabilidade.
2. Intervencio intersetorial em politicas publicas a luz da Analise do Comportamento

O estudo conduzido por Lemos e Todorov (2020) oferece um exemplo da aplicacdo da
Analise do Comportamento a transformacgdo de praticas culturais associadas a pobreza cronica e a
exclusdo social no Brasil. A partir da concepc¢ao de que padrdes de escolha individual sdo moldados
e mantidos por contingéncias sociais e econdmicas mais amplas, os autores desenharam uma
intervencao intersetorial — o Projeto Porvir — voltada a adolescentes de 16 e 17 anos beneficiarios
do Programa Bolsa Familia (PBF) que estavam em situagdo de descumprimento da condicionalidade
de frequéncia escolar. O pressuposto central da intervengdo ¢ que a decisdo desses adolescentes de
abandonar a escola e ingressar precocemente no mercado informal de trabalho pode ser
compreendida como parte de uma préatica cultural mantida por contingéncias imediatas e desprovidas
de alternativas reforcadoras de longo prazo. Esses comportamentos, embora desvantajosos no futuro,
sdo funcionalmente adaptativos dentro de contextos marcados pela escassez e pela urgéncia, nas
quais o trabalho precoce garante recompensas concretas — ainda que modestas — diante de um

futuro incerto.

Embora o estudo de Lemos e Todorov (2020) ndo utilize explicitamente os conceitos

da Ciéncia Culturo-Comportamental, sua proposta pode ser interpretada, a luz desse referencial,
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como um arranjo de metacontingéncia planejada: envolve praticas interdependentes de diversos
atores institucionais, coordenadas com o objetivo de produzir efeitos sociais relevantes e sustentaveis.
Ao propor essa leitura analitica, este capitulo busca articular a estrutura conceitual da Ciéncia
Culturo-Comportamental com a pratica de formulacdo e avaliagdo de politicas publicas, contribuindo
para o avanco do dialogo entre a Andlise do Comportamento e a gestao social comprometida com a

equidade.

A interven¢do foi desenhada como uma metacontingéncia planejada, com o objetivo
de reorganizar as praticas culturais que levavam ao abandono escolar precoce em favor da entrada no
mercado informal. Para isso, foi criada uma nova relagdo funcional entre a frequéncia escolar regular
e 0 acesso a uma ocupacao formal remunerada por meio do direcionamento ao Programa Jovem
Aprendiz (PJA) envolvendo diversos atores sociais. O PJA tem como principal objetivo promover a
inserc¢do qualificada de adolescentes e jovens no mercado de trabalho, assegurando, ao mesmo tempo,
sua permanéncia na escola. Vinculado ao Ministério do Trabalho e Emprego (MTE), o programa
estabelece contratos de aprendizagem com respaldo legal, definindo as condigdes para a prestagdo de
servicos, os direitos trabalhistas e a formagdo profissional dos participantes. A estrutura do PJA esta
fundamentada em marcos legais como a Lei da Aprendizagem (Lei n® 10.097/00), Consolidacdo das
Leis do Trabalho — CLT (Decreto-Lei n° 5.452, de 1943) e o Estatuto da Crianca ¢ do Adolescente —
ECA (Lei n® 8.069, de 1990), que garantem o direito a profissionalizagdo protegida e asseguram que
o trabalho ocorra de forma compativel com o desenvolvimento fisico, moral e psicoldgico do

adolescente (MTE, 2014).

O estudo foi conduzido nas cidades de Franca, Atibaia, Batatais, Lins, Jardinopolis e

Porto Ferreira; atores sociais e institucionais mobilizados na construgao desse arranjo foram:

— As secretarias municipais de assisténcia social atuaram na identificagdo dos
adolescentes em descumprimento da condicionalidade e no acompanhamento das familias, com

apoio pontual das secretarias de educacao nos processos de rematricula escolar;

— O Sistema S (especialmente SENAI e SENAC) foi responsavel por estruturar e
oferecer os cursos de formacao profissional, colaborando com os demais setores na interlocugao com

empresas locais;

— As empresas locais, por sua vez, foram mobilizadas para cumprir cotas de

contratagdo de aprendizes com base nos critérios da intervengao;
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— Os servicos do SUAS participaram do acompanhamento das familias beneficidrias e

da articulagdao com os demais setores locais;

— Os auditores fiscais do trabalho, vinculados a Superintendéncia Regional do
Trabalho, atuaram na fiscalizagdo do cumprimento das cotas de aprendizagem e na mobiliza¢dao das

empresas participantes.

As contingéncias planejadas previam que a frequéncia escolar, anteriormente tratada
como uma exigéncia desvinculada de refor¢adores naturais no cotidiano dos jovens, passasse a ser
condicdo de acesso a uma oportunidade concreta ¢ imediata de renda formal e qualificacao
profissional. Com isso, o comportamento de frequentar a escola foi colocado em nova relagao
funcional com reforgadores de maior magnitude e valor social (Lemos & Todorov, 2020). O
engajamento das empresas e instituigdes publicas criou uma rede de contingéncias interdependentes,
nas quais cada ator tinha um papel a cumprir para que o produto agregado, o aumento da

permanéncia escolar e a reducao do trabalho informal precoce, fosse alcangado.

A expectativa era que, ao frequentarem a escola com vistas a se tornarem jovens
aprendizes, os adolescentes acessassem uma consequéncia refor¢adora mais potente do que os
empregos informais tipicos, promovendo, assim, uma mudanga cultural de segunda ordem. Trata-se
de um exemplo de metacontingéncia, conforme definido por Glenn (1986, 2004): um arranjo no qual
praticas interdependentes (de multiplos atores institucionais € comunitarios) produzem um produto
agregado (como aumento da frequéncia escolar ou maior inser¢do no mercado formal), que, por sua
vez, € selecionado ou ndo por suas consequéncias culturais (como continuidade da politica,

reconhecimento publico ou melhorias estruturais).

Contudo, ¢ importante reconhecer que a introdugdo de uma consequéncia reforgadora
mais potente, como o acesso ao programa de aprendizagem, ndo garante, por si sO6, a mudanga
comportamental desejada — neste caso, a frequéncia escolar regular dos adolescentes. A
participagdo efetiva nas contingéncias propostas pelo programa esta inserida em um contexto mais
amplo, permeado por varidveis historicas, sociais e estruturais que modulam a possibilidade de
engajamento (Freitas Lemos & Todorov, 2020). Barreiras como a precariedade da infraestrutura
escolar, a falta ou ineficiéncia do transporte publico, o uso problematico de substancias psicoativas,
situacdes de violéncia intrafamiliar, gravidez precoce e a necessidade de contribuir financeiramente
com a familia constituem elementos que funcionam como condigdes estabelecedoras relevantes,
impactando diretamente a possibilidade de os jovens participarem das praticas previstas. Dessa

forma, ¢ importante que essas varidveis sejam consideradas no proprio planejamento cultural das
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politicas publicas, de modo que as intervencdes propostas operem em sintonia com as contingéncias
reais vivenciadas pela populagdo. Incorporar essas dimensdes no arranjo da metacontingéncia amplia
as chances de que os produtos agregados desejados, como a permanéncia escolar e a inser¢ao
profissional qualificada, sejam efetivamente produzidos e selecionados por suas consequéncias

culturais.

Nesse contexto, a transformacdo de padrdes culturais mantidos por praticas de
exclusdo requer o que Glenn (2004) chama de planejamento cultural deliberado, isto ¢, o desenho
intencional de contingéncias que ampliem praticas desejaveis, mantenham produtos socialmente
relevantes e criem contextos sustentdveis para sua reproducdo. Esse tipo de abordagem ¢
particularmente coerente com os principios do SUAS, que reconhece o territorio e a rede intersetorial
como unidades de andlise e interven¢do. A proposta de Lemos e Todorov (2020), que engajou
equipes da assisténcia social, o Sistema S, empresas e o6rgdos de fiscalizagdo, constitui um arranjo

sistémico de praticas sociais que promoveu novas formas de inclusdo e protecao.

Mattaini (2020) propde que, sob a oOtica da Ciéncia Comportamental Contextual,
promover justi¢a social requer que analistas do comportamento atuem como designers de sistemas
culturais, ou seja, profissionais capazes de identificar e transformar relagdes entre praticas cotidianas
e as estruturas sociais mais amplas que as sustentam. Para Mattaini, o foco da interven¢ao deve recair
sobre as praticas culturais que mantém contingéncias coercitivas ou degradantes, sustentando formas
de sofrimento que poderiam ser reduzidas ou eliminadas por meio de rearranjos planejados. A
atuagdo ¢ética na ciéncia do comportamento, segundo o autor, envolve a identificacio dessas
contingéncias e a constru¢do de sistemas alternativos baseados em reforcamento positivo,
participagdo coletiva e valores de justi¢a social. O Projeto Porvir, que reorganiza praticas locais por
meio da mediagdo de contingéncias sociais, ilustra essa proposta pois trata-se de uma intervengao
que reconhece que o comportamento humano ¢ inseparavel do contexto cultural e que a mudanca
significativa requer o realinhamento dos reforcadores em multiplos niveis — individual, institucional

€ comunitario.

Diante do exposto, um dos caminhos para aprofundar a interface entre a Analise do
Comportamento ¢ o SUAS consiste na analise das leis, normativas ¢ documentos operacionais que
organizam a politica de assisténcia social. Essa analise documental, inspirada pela metodologia
desenvolvida por Jodao Claudio Todorov (1987, 2004) e analisada por Albuquerque e Lemos (2022),

permite compreender como as contingéncias € metacontingéncias previstas nessas regulamentacdes
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moldam e orientam as praticas institucionais, os comportamentos dos profissionais da rede e as

respostas dos usuarios.

Albuquerque e Lemos (2022) argumentam que as leis descrevem comportamentos
desejados e suas consequéncias, e muitas vezes, implicam entrelagamentos entre os comportamentos
de multiplos agentes — isto é, metacontingéncias — que, quando bem planejadas, podem produzir
produtos agregados de interesse publico. No contexto do SUAS, isso significa compreender de que
modo os documentos normativos organizam, por exemplo, a cooperagdo entre setores, a
corresponsabilidade familiar, o papel da vigilancia socioassistencial, e os mecanismos de acesso a
beneficios e servigos. A identificagdo de lacunas, ambiguidades ou contingéncias incompletas nesses
documentos pode ajudar a explicar a variabilidade na implementagao da politica e orientar propostas

de aprimoramento técnico e politico.

A Ciéncia Culturo-Comportamental tem avancado significativamente na elaboracao de
modelos tedricos para compreender e transformar praticas sociais complexas, como mostram os
debates recentes sobre metacontingéncias ¢ o conceito de meio cultural (Sampaio & Haydu, 2023a,
2023b; Fleming, 2024). Esses esforcos evidenciam o potencial dessa area de estudo para integrar
diferentes perspectivas analitico-comportamentais voltadas a justica social, embora ainda haja
importantes desafios conceituais e metodolégicos a serem enfrentados. Nesse cenario, o
aprofundamento das analises sobre politicas publicas como o SUAS pode contribuir para o

fortalecimento do campo, ampliando sua aplicabilidade e impacto social.
Conclusao

Em suma, a aplicacdo da Analise do Comportamento ao contexto do SUAS, evidencia
o potencial da ciéncia comportamental para contribuir com a transformacao cultural voltada a justica
social e a equidade. O SUAS ¢, por defini¢do, um sistema orientado por valores de cidadania,
corresponsabilidade e superagdo das desigualdades historicas. Para que esses valores sejam
efetivamente realizados, € necessario que os profissionais do sistema compreendam como os padroes
de exclusdo sdo produzidos e mantidos por contingéncias que operam ao longo do tempo, ¢ que
sejam capazes de desenhar alternativas mais refor¢adoras para os sujeitos em vulnerabilidade. A
Analise do Comportamento oferece, nesse sentido, além ferramentas técnicas para modificacdo de
comportamento, um arcabougo tedrico para analise e transformagao de sistemas sociais, colaborando
com o planejamento, a implementagdo e a avaliagdo de intervencdes intersetoriais baseadas em

evidéncias.
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Como garantir proteg¢ao social efetiva em contextos de vulnerabilidade?

Essa é uma das perguntas que atravessa este livro, que reune pesquisadoras(es) e
profissionais comprometidos com o fortalecimento do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS) no Brasil.

A coletanea “Possibilidades de atuacao no SUAS: desafios, estratégias e
perspectivas” apresenta reflexdes criticas e ensaios tedricos sobre temas como
envelhecimento e cuidado, praticas corporais, masculinidades e politicas publicas,
entre outros. Voltado a profissionais da rede socioassistencial, estudantes e
pesquisadoras(es) da drea, este livro se propde como uma ferramenta de formacao e
transformacao, reforcando o compromisso com uma atuacdo ética, intersetorial e
baseada na garantia de direitos.
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