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RESUMO: O presente artigo realiza uma breve reflexdo acerca da atuacdo do
psicélogo na protecdo basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS). Foi
desenvolvido a partir de pesquisa bibliogréfica e documental. Faz uma recapitulagédo
dos principais avancos histéricos alcancados pela assisténcia social enquanto politica
publica. Destaca a histéria da insercao dos psicologos no SUAS, a qual se apresenta
perpassada pelas legislacdes pertinentes a referida politica, tendo por marco inicial a
Constituicao Federal de 1988 e culminando com a inser¢éo obrigatéria do psicélogo
nas instituicées da assisténcia social. Discorre ainda acerca de como o trabalho do
psicologo junto a referida politica tem sido valorizado e auxiliado no processo de
manutencdo da garantia dos direitos socioassistenciais dos usuarios. Para tanto, o
psicélogo vem atuando de forma interdisciplinar, buscando sempre atender as
exigéncias da protecdo social basica executada nos Centros de Referéncia de
Assisténcia Social (CRAS)
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1 INTRODUCAO

O desenvolvimento do presente artigo cientifico dar-se-a pela apresentacéo
dos espacgos ocupacionais do psicologo na politica de assisténcia social, partindo
prioritariamente dos pressupostos legais que embasam tal atuacdo, dentre eles a
Norma Operacional Basica de Recursos Humanos (NOB RH) de 2005, que instituiu a

obrigatoriedade deste profissional nos servicos de protecdo basica, CRAS. e nos
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servicos de protecdo social especial, Centros de Referéncia Especializado da
Assisténcia Social (CREAS).

Segundo a NOB/SUAS (2005), o SUAS, objeto de nosso estudo, organiza-se
como um sistema publico ndo contributivo, descentralizado e participativo que tem por
funcdo a gestédo do conteudo especifico da assisténcia social no campo da protecéo
de direitos (SILVA, CORGOZINHO, 2011, p.1).

Ao atuar no SUAS o psicologo deve desenvolver um trabalho interdisciplinar,
somando conhecimentos com profissionais de outras areas, de modo especial com o
assistente social, na construgdo e execucado de programas, projetos e servicos. Na
protecdo basica os principais programas de atuacdo do psicologo sdo o Programa de
Atencéo Integral a familia (PAIF) e o Servico de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos (SCFV).

Segundo Brasil (2012), o PAIF preconiza o trabalho de maneira preventiva,
proativa e protetiva as familias em situacdo de vulnerabilidade social, buscando
impedir que os vinculos sociais sejam fragilizados ou rompidos. Este programa tem
como foco o desenvolvimento do trabalho social com familias, definido pela cartilha
de Orientacfes Técnicas do PAIF como sendo:

Conjunto de procedimentos efetuados a partir de pressupostos éticos,
conhecimento tedrico-metodolégico e técnico-operativo, com a
finalidade de contribuir para a convivéncia, reconhecimento de direitos
e possibilidades de intervengcdo na vida social de um conjunto de
pessoas, unidas por lagos consanguineos, afetivos e/ou de
solidariedade — que se constitui em um espago privilegiado e
insubstituivel de protecéo e socializagédo primarias, com o objetivo de
proteger seus direitos, apoia-las no desempenho da sua funcao de
protecdo e socializacdo de seus membros, bem como assegurar o
convivio familiar e comunitario, a partir do reconhecimento do papel do
Estado na protecao as familias e aos seus membros mais vulneraveis.
Tal objetivo materializa-se a partir do desenvolvimento de acbes de
carater “preventivo, protetivo e proativo”, reconhecendo as familias e
seus membros como sujeitos de direitos e tendo por foco as
potencialidades e vulnerabilidades presentes no seu territorio de
vivéncia (BRASIL, 2012, p.12).

Em consonéncia com as Orienta¢cdes Técnicas do PAIF (2012), o trabalho

social com familias requer do profissional que nele atua grande rigor ético, reflexdo e
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compreensao, além da aplicacdo de métodos e técnicas eficazes para a superagao
de vulnerabilidade social por parte das familias.

J& 0 SCFV se desenvolve por intermédio de grupos, geralmente separados por
faixa etaria; criancas, adolescentes, familias e idosos; onde séo trabalhados temas
referentes a cidadania e ao desenvolvimento social, visando o fortalecimento dos
vinculos sociais e comunitarios. De acordo com Ministério de Desenvolvimento Social
e Combate a Fome (MDS), este servi¢co € regulamentado pela Tipificacdo Nacional
dos Servigcos Socioassistencias, (Resolugdo CNAS n° 109/2009); e foi reordenado em
2013 por meio da Resolugdo CNAS n°01/2013.

O SCFV possui um carater preventivo e proativo, pautado na defesa e
afirmacdo de direitos e no desenvolvimento de capacidades e
potencialidades dos usuarios, com vistas ao alcance de alternativas
emancipatorias para o enfrentamento das vulnerabilidades sociais.
Deve ser ofertado de modo a garantir as segurancas de acolhida e de
convivio familiar e comunitario, além de estimular o desenvolvimento
da autonomia dos usuarios (BRASIL, 2017, p.8).

O foco da atuacdo do CRAS é a prevencao e promocédo da vida e, por isso, 0
trabalho do psicélogo deve priorizar as potencialidades dos usuérios e as demandas
por eles apresentadas. O profissional em questdo precisa pautar sua atuacao na
valorizacdo dos aspectos saudaveis presentes nos sujeitos, nas familias e na
comunidade. Assim, a atuacdo do psicologo no CRAS, precisa ter como foco central
a prevencao e a promocao da vida, o que néao significa desconsiderar outros aspectos
relacionados as vulnerabilidades, destaca CREPOP/CRP (2008)

Ainda segundo CREPOP/CRP (2008), o trabalho com familias na protecéo
basica deve buscar garantir os direitos sociais, 0 alcance da cidadania e a autonomia
dos usuarios, buscando a efetivacdo da matricialidade sécio familiar, ou seja,
colocando as familias como foco das acbes de implementacdo dos beneficios,
programas e projetos da assisténcia social.

7

Assim, 0 objetivo central do presente artigo € esclarecer como deve se
desenvolver a atuacéo do psicélogo junto a protecao basica da politica de assisténcia
social. Para tanto, inicialmente sera apresentado um breve histérico da politica de

assisténcia social a partir da Constituicdo Federal de 1988, dando continuidade serédo
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apresentadas as discussdes existentes a respeito da atuacdo do profissional de
psicologia na politica de assisténcia social e, por fim, sera desenvolvida reflexdo sobre
as reais possibilidades de atuacao deste profissional na referida politica.

Esta pesquisa justifica-se pela atuacdo de uma das autoras enquanto
assistente social do CRAS por dois anos e oito meses e da outra enguanto
coordenadora de instituicdo da Assistente Social por quatro anos, Nas experiéncias
em questdo puderam trabalhar de forma direta com psicologos, tendo a oportunidade
de conhecer diferentes perfis de atuacéo.

Outra inquietacéo, essa de maior relevancia, surgiu a partir da observacéo da
existéncia de poucas documentacdes que digam respeito a normatizacdo da atuacéo

do psicélogo nessa area.

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Breve historico da Assisténcia Social no Brasil a partir da Constituicao
Federal de 1988

A Constituicdo Federal de 1988, tida como a mais completa dentre as sete
constituicdes ja existentes no Brasil, apresenta principios e direitos fundamentais da
populacdo, a organizacdo do Estado e dos poderes, os fatores referentes a ordem
econdbmica, financeira e social, tendo como eixo central a garantia dos direitos
humanos e sociais da populagéo.

A carta magna de 1988 surge como uma restauragdo do Estado democratico
de direito, rompendo com o autoritarismo do regime militar. Este processo de
redemocratizacdo tem expressiva participacdo da sociedade civil brasileira,
caracterizando expresséo das decisdes politicas e econdmicas da nacéo, que levou a
um produto final extremamente heterogéneo.

A seguridade social apresenta-se enquanto uma técnica moderna de protecéo

social que busca implementar acdes em prol da dignidade humana. Esta é
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multifacetada, pois contempla as politicas de assisténcia social, saude e previdéncia
social, constituindo dessa forma o tripé da seguridade social brasileira. Como

contempla o artigo 194 da Constituicdo Federal de 1988:

Art 194. A seguridade social compreende um conjunto integrado de

acOes de iniciativa dos Poderes Publicos e da sociedade, destinadas

a assegurar os direitos relativos a salde, a previdéncia e a assisténcia

social.

Paragrafo unico. Compete ao Poder Publico, nos termos da lei,

organizar a seguridade social, com base nos seguintes objetivos:

- Universalidade da cobertura e do atendimento;

- Uniformidade e equivaléncia dos beneficios e servigcos as
populagbes urbanas e rurais;

- Seletividade e distributividade na prestacédo dos beneficios e

servigos;
IV- Irredutibilidade do valor dos beneficios;
V- Equidade na forma de participacdo no custeio;
VI- Diversidade da base de financiamento;
VII-  Carater democratico e descentralizado da administracao,

mediante gestdo quadripartite, com participacdo dos
trabalhadores, dos empregadores, dos aposentados e do
Governo nos 6rgaos colegiados (CF, 1988, p.1).

A Constituicdo Federal de 1988 afirma que a separacdo das areas que
compdem o sistema de seguridade é evidenciada pela abrangéncia das camadas de
protecdo, de maneira que, enquanto a saude e a assisténcia social estao focadas para
o atendimento do que se convencionou chamar de minimos sociais, a previdéncia
social busca assegurar niveis economicamente mais elevados.

A expressdo dos avancos alcancados pela Constituicdo Federal de 1988, sao
0S principios enumerados em seu artigo 4°, a saber:

Art. 4° A assisténcia social rege-se pelos seguintes principios:

| — supremacia do atendimento as necessidades sociais sobre as
exigéncias de rentabilidade econdmica;

Il — universalizacao dos direitos sociais, a fim de tornar o destinatério
da acao assistencial alcancavel pelas demais politicas publicas;

Il — respeito a dignidade do cidadao, a sua autonomia e ao seu direito
a beneficios e servigos de qualidade, bem como a convivéncia familiar
e comunitaria, vedando-se qualquer comprovacdo vexatéria de
necessidade;
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IV — igualdade de direitos no acesso ao atendimento, sem
discriminacdo de qualquer natureza, garantindo-se equivaléncia as
popula¢des urbanas e rurais;

V — divulgacdo ampla dos beneficios, servicos, programas e projetos
assistenciais, bem como dos recursos oferecidos pelo poder publico e
dos critérios para sua concesséo (LOAS, 1993, p. 8).

Contudo, cabe destacar o carater de seletividade apresentado na Carta Magna
ao atrelar situacdes de vulnerabilidade a critérios de comprovacao de renda, o que
pode ser visto como uma marca dos anos 90, periodo no qual, tendo superado o
regime autoritario, o pais era influenciado pelo neoliberalismo, passando o Estado a
apoiar as entidades sem fins lucrativos. ( LIMA e GENTILLI, 2014)

De acordo com Lima e Gentilli (2014) as entidades do terceiro setor, sem fins
lucrativos, permanecem como provedoras dos servi¢os, atuando com baixa regulagéo,
e desprovidas de coordenacdo estatal, ou seja, mesmo havendo a regulacdo da
assisténcia social, a intervencéo estatal faz-se inoperante, e até incapacitante frente

ao agravamento da politica recessiva e do crescente indice de desemprego.

As politicas sociais brasileiras, e, nelas, as de assisténcia social,

embora aparentem a finalidade de contencdo da acumulacdo da

miséria e sua minimizacao através da acao de um Estado regulador

das diferencas sociais, de fato ndo dao conta deste efeito.

Constituidas nateia dos interesses que marcam as relacdes de classe,

as politicas sociais brasileiras tém conformado a pratica gestionaria do

Estado, nas condi¢bes de reproducdo da forca de trabalho, como

favorecedoras, ao mesmo tempo, da acumulagdo da riqueza e da

acumulagéo da miséria social (YAZBEK apud SPOSATI, 1988, p. 11).

Vaitsman, Andrade e Farias (2009) afirmam que no referido momento historico

o Estado intervém através de minimos sociais. Nesse momento ainda ndo havia a
concepcao plena de assisténcia social enquanto politica publica, esta, por sua vez,
vem de encontro com a onda de desprotecao, refilantropizacéo, e privacéo de direitos
sociais; e, neste contexto de necessidade de fortalecimento da categoria em prol de
uma politica publica efetiva, acontece em 1995, a 12 Conferéncia Nacional de
Assisténcia Social, que busca implementar avancos no plano de descentralizacdo

politica, embora ainda ndo contemplando a oferta de servigcos e beneficios como parte
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de um sistema, o que sO se colocaria na década seguinte, com a entrada do governo
Lula.

Silva (2007) destaca que a década de 2000 foi marcada por mudancas
significativas no que tange a assisténcia social, tendo essa sofrido significativas
ampliacdes no governo Lula, incialmente pelas diretrizes do Plano Plurianual, 2000-
2003, que se desenvolveu mediante a unificacdo dos programas de transferéncia de
renda, com a criagcdo do Programa Bolsa Familia regulamento pela Lei n°® 10.836 de
09 de janeiro de 2004.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS) de 2004 especifica os
objetivos, principios e diretrizes da assisténcia social, assim como define quem séo
seus usuarios e diferencia os niveis de protecao, trata também de questdes referentes
a gestdo do SUAS, clarifica suas diretrizes e efetiva a assisténcia social como direito
do cidadé&o e dever do Estado. Esta tem como objetivos:

A Politica Publica de Assisténcia Social realiza-se de forma integrada
as politicas setoriais, considerando as desigualdades socioterritoriais,
visando seu enfrentamento, a garantia dos minimos sociais, ao
provimento de condi¢cdes para atender contingéncias sociais e a
universalizacdo dos direitos sociais. Sob essa perspectiva, objetiva:
Prover servigos, programas, projetos e beneficios de protecdo social
basica e, ou, especial para familias, individuos e grupos que deles
necessitarem;

Contribuir com a inclusdo e a equidade dos usudarios e grupos
especificos, ampliando o acesso aos bens e servicos
socioassistenciais basicos e especiais, em areas urbana e rural;
Assegurar que as acdes no ambito da assisténcia social tenham
centralidade na familia, e que garantam a convivéncia familiar e
comunitaria (PNAS, 2004, p.27).

Por fim, a PNAS vem reforcar a importancia de um trabalho em rede articulado

e comprometido, no qual cada politica entende suas competéncias e atribuicoes.
2.2 A atuacgdo psicélogo no SUAS/CRAS

A insercéo dos profissionais de psicologia nas instituicbes de assisténcia social
€ algo recente, e correntemente provoca equivoco em profissionais de outras areas e
politicas acerca das competéncias e atribuicbes. Isso se da pelos primordios da

profissao ter sido caracterizado enquanto elitista e voltado apenas ao individuo, sem
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considerar o ambito social, em outras palavras: “Partir de principios como os
predominantes historicamente na Psicologia redunda em uma pratica conservadora e
superficial diante da realidade da populacdo atendida pelas politicas publicas”
(SENRA e GUZZO0, 2012, p. 294).

Muitos encaminhamentos para atendimento clinico e avaliacGes sédo realizados
em decorréncia da auséncia do psicologo nas politicas publicas, principalmente nas
éreas da saude e educacao, o que comprova a real necessidade de contratacdo desse
profissional. Ao trabalhar o psicologo deve adotar postura ética e comprometida com
a instituicdo em que atua e com a rede de politicas publicas, afirma CRP/RS (2012).

Ou seja, essa dificuldade de visualizac&o e entendimento das competéncias do
psicologo na politica de assisténcia deve-se ao histérico da profissdo enquanto
voltada a burguesia, ou seja, a servi¢co do capital, tendo como foco o individuo isolado
de sua totalidade e contexto social. A atuacao na assisténcia social, por outro lado,
requer de seus profissionais organizacdo e mobilizacdo a fim de firmar um trabalho
social com familias, visando a superacéo das situacdes de vulnerabilidade e/ou risco
social, rompendo de vez com as velhas praticas desarticuladas, que acabavam
culpabilizando o individuo. “Um dos grandes desafios refere-se a articulacdo com a
rede socioassistencial e intersetorial, além do desenvolvimento de acdes de forma
integrada e complementar, que perceba o sujeito e a comunidade de forma integral e
nao fragmentada” (CREPOP/CRP, 2008, p. 18).

Nos ultimos anos, a Assisténcia Social fortaleceu-se como politica
publica garantidora de direitos com o0s objetivos de protecao social,
vigilancia socioassistencial e a defesa de direitos, fortalecendo-se nas
politicas publicas. E nesse contexto que essa profissdo une-se a
Psicologia (CRP/RS, 2012, p.1).

De acordo com Reis e Zanella (2015), a atuacdo do psicélogo nas politicas
publicas social deve pautar-se no apoio ao Estado, a sociedade, e ao desenvolvimento
social, visando sempre a autonomia dos usuarios dos servicos. No contexto em
guestdo, o assistente social e o psicélogo necessitam desenvolver um trabalho
interdisciplinar que garanta o pluralismo, sempre fundamentando suas agdes na ética

e na luta pela defesa dos direitos da populacéo usuaria.
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O trabalho do psicologo no CRAS tem como objetivo a matricialidade socio
familiar, ou seja, a centralidade do trabalho deve ser a familia, fomentar os territérios
e enaltecer as potencialidades do local. Essa ainda deve ter como foco central a
prevencao e promogdo de vida, conforme dito anteriormente, contudo iSso nao
significa desconsiderar outros aspectos relacionados as vulnerabilidades, aponta
CREPOP/CRP (2008).

O CRAS ¢é uma unidade publica da politica de assisténcia social, no ambito da
protecdo social basica, que se caracteriza enquanto a porta de entrada para as
familias e individuos que estejam enfrentando situacfes de vulnerabilidade social,
visando a superacao deste estado através da oferta de servicos, beneficios eventuais,

programas e projetos.

1.Servigos: socioeducativo-geracionais, intergeracionais e com
familias; sécio-comunitério; reabilitacdo na comunidade; outros; 2.
Beneficios: transferéncia de renda (bolsa-familia e outra); Beneficios
de Prestacdo Continuada — BPC; beneficios eventuais — assisténcia
em espécie ou material; outros; 3. Programas e Projetos: capacitacdo
e promocgao da insercdo produtiva; promocéo da inclusdo produtiva
para beneficiarios do programa Bolsa Familia — PBF e do Beneficio de
Prestacdo Continuada; projetos e programas de enfrentamento a
pobreza; projetos e programas de enfrentamento a fome; grupos de
producdo e economia solidaria; geracdo de trabalho e renda
(CREPOP/CRP, 2008, p.28).

Muitas dessas acdes sdo de carater continuo e exigem dos profissionais,
principalmente dos psicologos e dos assistentes socias, 0 planejamento prévio das
acOes a serem adotadas.

Por ofertar servicos de protecdo basica, o CRAS deve se ater a trés eixos
fundamentais: ser protetivo, amparando, resguardando e defendendo o acesso aos
direitos sociais; proativo, intervindo nas circunstancias que originaram as situacdes de
risco e vulnerabilidade social e viabilizando a criagdo de instrumentos que permitam
prever ocorréncias futuras; e preventivo, buscando evitar a emergéncia ou o
agravamento de vulnerabilidade e situacdes de risco social, que se caracterizam pelo

rompimento dos vinculos familiares e comunitarios, afirma BRASIL (2012).
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Em continuidade com o que preconiza as Orientacdes Técnicas do PAIF (2012)
o trabalho do profissional de psicologia no ambito da protecdo social basica sera
realizado a fim de oportunizar escuta qualificada, atendimentos psicossociais,
entrevistas, orientagdes, visitas domiciliares, encaminhamentos; com centralidade no
trabalho social com familias atendidas pelo Programa de Atencédo a Familia — PAIF,

nao lancando méo a metodologias de natureza terapéutica.

O Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia - PAIF
consiste no trabalho social com familias, de carater continuado, com a
finalidade de fortalecer a fungcdo protetiva das familias, prevenir a
ruptura dos seus vinculos, promover seu acesso e usufruto de direitos
e contribuir na melhoria de sua qualidade de vida. Prevé o
desenvolvimento de potencialidades e aquisicbes das familias e o
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, por meio de
acOes de carater preventivo, protetivo e proativo. O trabalho social do
PAIF deve utilizar-se também de acdes nas areas culturais para o
cumprimento de seus objetivos, de modo a ampliar universo
informacional e proporcionar novas vivéncias as familias usuarias do
servico. As acdes do PAIF ndo devem possuir carater terapéutico
(BRASIL, 2009, p. 6).

De acordo com Belo Horizonte (2013), o PAIF iniciou-se com o Nucleo de Apoio
a Familia (NAF), em 2001, posteriormente foi lancado como Plano Nacional de
Atendimento Integrado a Familia (PNAIF), em 2003, e em 2004, houve um
aprimoramento realizado pelo MDS, tornando este, um programa continuado da
politica de assisténcia social, e financiado pelo governo federal.

E um servigo pautado no fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios,
que reforca a importancia do diadlogo, do respeito aos novos arranjos familiares e do
combate de todas as formas de violéncia, buscando estimular a convivéncia familiar e
comunitaria e desenvolvendo a autonomia de seus usuarios, o que contribui com a
reducéo de ocorréncias das situacdes de vulnerabilidade e /ou riscos sociais. O PAIF
ainda pauta seus objetivos na ampliacdo do acesso aos servicos, beneficios,
programas e projetos governamentais, buscando sempre ampliar a interlocu¢cdo com
as demais politicas setoriais, 0 que consequentemente leva a uma melhor qualidade

de vida dos usuarios e de suas familias. As intervengdes necessarias podem ser
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desenvolvidas através dos atendimentos individuais ou em grupos, além de
entrevistas e visitas domiciliares.

Outro servigo onde o psicélogo atua no ambito da protecdo social bésica é o
SCFV, instituido pela Resolugédo n°® 01 de 21 de fevereiro de 2013, que pactua os
critérios de partilha do cofinanciamento federal, metas de atendimento ao publico
prioritario e da outras providéncias.

Considera-se SCFV:

Art. 2° O SCFV é um servico de protecdo social basica realizado em
grupos, organizado a partir de percursos, de modo a garantir
aquisicdes progressivas aos seus usuarios, de acordo com seu ciclo
de vida, a fim de complementar o trabalho social com familias e
prevenir a ocorréncia de situacdes de vulnerabilidade e risco social
(MDS/CNAS, 2013, p.2).

Este servico é destinado prioritariamente as familias que estejam em situacao
de vulnerabilidade e/ou risco social, adolescentes em conflito com a lei, em situacao
de acolhimento, de trabalho infantil ou egressos de medidas socioeducativas, assim
como usuarios dos programas de transferéncia de renda e do Beneficio de Prestacéo
Continuada (BPC), como idosos ou pessoas com deficiéncia, e jovens em situacao de
evasao escolar. Dentre os objetivos gerais do SCFV estdo: complementar ao PAIF,
promover o acesso a beneficios e servicos, proporcionar acesso as demais politicas
setoriais, fortalecer os vinculos familiares e comunitérios, estimular o protagonismo
dos usuarios, propiciar troca de experiéncias entre 0s usuarios e proporcionar acesso
a cultura, afirma Brasil (2012).

O trabalho executado no SCFV é organizado em grupos socioeducativos, que
podem ser intergeracionais, a fim de propiciar trocas de experiéncias de vida, ou
subdivido em faixas etarias, sendo elas: criancas até seis anos, criancas e
adolescentes de 06 a 15 anos, adolescentes, de 15 a 17 anos, adultos e idosos. O
SCFV ira:

Por meio das acgdes, promover o desenvolvimento de habilidades,
potencialidades e aquisi¢cbes, articulacdo e fortalecimento das redes
de protecdo social, mediante assessoria a instituicbes e grupos
comunitarios (CREPOP/CRP, 2008, p.34).
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Araujo (2014) reitera que, tanto o profissional da psicologia quanto o do servi¢o
social, precisam desenvolver este trabalho de modo a promover o sentimento de
pertenca e acolhimento nos usuarios, por intermédio de temas referentes a cidadania
e direitos sociais que venham ao encontro de suas necessidades, proporcionando a
participacdo dos usuarios na elaboracdo e escolha de temas, oportunizando um
espaco de troca, sob uma perspectiva critica e reflexiva.

E possivel inferir que essa concepcao de fortalecimento de vinculos
ndo engloba as relagbes comunitarias. Mas preocupa-se com a
relacdo entre a familia e o Estado mediada por direitos e obrigacdes e
com o ambito intrafamiliar (ARAUJO, 2014, p. 91).

Destarte, torna-se essencial que o trabalho do psicélogo na protecdo bésica,
seja pautado por uma atuacdo propositiva, compreendendo a familia em suas
dindmicas e realidade social, o que requer o fortalecimento das acdes
interdisciplinares, principalmente para com o assistente social, além do engajamento
no trabalho intersetorial com as demais politicas publicas, “deve abranger os
processos nos quais 0s sujeitos estdo inseridos, acolher suas experiéncias e deixa-
los decidir sobre as resolugbes de suas dificuldades e problemas vivenciados”
(ARAUJO, 2014, p. 96). Esta perspectiva desenvolve nos usuarios desta politica suas
potencialidades para autonomia, empoderamento e alcance de todos os direitos

sociais.

3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A presente pesquisa desenvolveu-se com base em estudo bibliografico e
documental, objetivando andlise de natureza qualitativa. Para tanto, foi apresentado
maior enfoque sobre a documentacdao oficial, dentre elas normativas do Ministério do
Desenvolvimento Social e Agrario (MDSA), do Conselho Nacional de Assisténcia
Social (CNAS), do Conselho Federal de Psicologia (CFP) e do Centro de Referéncia
Técnica em Psicologia e Politicas Publicas (CREPOP). Em um segundo plano, foram

também contemplados a Constituicdo Federal de 1988, Lei Organica da Assisténcia
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Social (LOAS), resolucfes pertinentes a tematica, artigos e teses de mestrado que
contemplam conteudos referentes a atuacao do psicologo no SUAS, em especifico no
ambito da protecao basica. Na proposta de identificar onde e como se d& o exercicio
do profissional da psicologia nas politicas de assisténcia social.

4 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

Analisando os dados levantados por intermédio de revisdo de literatura
bibliografica e documental, faz-se possivel identificar que a atuacdo do psicélogo na
politica de assisténcia social é recente e ainda encontra desafios quanto a sua
identidade, uma vez que sua origem foi fortemente marcada pela abordagem clinica
e individual, o que conflita com os objetivos da politica em questdo. A atuacdo do
psicélogo na assisténcia social, apesar dos recentes avancgos, ainda necessita de
maior regulamentacédo e construgdo bibliografica para subsidiar o fazer profissional.

Ao retomar os fatores historicos constitutivos da politica de Assisténcia Social
no Brasil, tem-se como marco principal a Constituicdo Federal de 1988, que passa a
considerar a assisténcia social enquanto politica publica, sendo um direito do cidadéo
e dever do Estado, contemplando em seu artigo 194 a seguridade social e os direitos
relativos a assisténcia social, satde e previdéncia social. Reforcando e normatizando
o proferido na Constituicdo, € promulgada em 1994 a Lei Organica da Assisténcia
Social (LOAS).

Em sequéncia, a PNAS de 2004, vem a consolidar a competéncia da
assisténcia social enquanto politica publica, aléem de definir as competéncias e
atribuicbes a serem desenvolvidas na area.

Senra e Guzzo (2012) destacam que a atuagdo do psicologo deve romper com
velhas praticas conservadoras e superficiais, passando a considerar o individuo em
sua totalidade, enquanto sujeito que sofre influéncias do meio social em que se
encontra inserido.

O aperfeicoamento da protecéo social, da defesa dos direitos e da vigilancia

socioassistencial tem sido objetivos perseguidos pela politica de assisténcia social,
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afirma o CRP/RS (2012). Em consonancia com o apresentado, Reis e Zanella (2015)
destacam o compromisso ético e politico do profissional de psicologia no ambito da
assisténcia social, enquanto agente publico e social capacitado a apoiar o Estado e a
sociedade, enfocando sempre o desenvolvimento da autonomia dos usuarios dos
servicos.

Normativa de igual relevancia para a construcdo do presente estudo é a do
CREPOP/CRP (2008), que considera como foco da atuacéo do psicologo no CRAS a
prevencdo e a promocao de vida, assim como 0s demais aspectos relacionados as
vulnerabilidades.

A ampliacdo da compreenséao a respeito do trabalho realizado pelo psicélogo
na protecdo basica da assisténcia social foi viabilizada pelo acesso a documentos do
Conselho Federal de Psicologia (CFP) e do MDS, dentre eles, as Orientagbes
Técnicas do PAIF; a Tipificacdo Nacional dos Servigcos Socioassistenciais;
documentos relativos ao SCFV. As normativas em questao definem os programas e
servicos no ambito da protecdo basica, os quais devem se concretizar por intermédio
da atuacao do psicologo no SUAS, especificamente no CRAS.

Enfatizando que, para o bom desenvolvimento do trabalho do psic6logo no
SUAS/CRAS, faz-se essencial uma adequada formacdo, onde se concretize a
capacitacdo para o trabalho interdisciplinar. Dessa forma, viabiliza-se a
desmistificacdo do carater unicamente clinico do trabalho desse profissional e se
evidenciam as possiveis e vastas contribuicdes do no ambito social com familias, que
tem como objetivo a superacdo das desigualdades sociais, 0 acesso a programas,
projetos e beneficios socioassistenciais e acompanhamento familiar através do PAIF,

assim como o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios através do SCFV.

5 CONSIDERACOES FINAIS

7

A partir dos dados levantados € possivel afirmar que, apesar do espaco

sociocupacional na politica de assisténcia social ter aberto uma vasta oportunidade
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de trabalho aos profissionais de psicologia, ainda existem muitas duvidas relativas as
atribuicdes e formas de atuacao desses profissionais no meio em questdo. Diversos
guestionamentos sédo levantados tanto pela equipe interdisciplinar, quanto pelos
proprios psicologos que atuam nos CRAS, sem constar que ainda s&o numerosos 0s
equivocos cometidos por outras politicas setoriais, como o encaminhamento de
demandas por atendimento terapéutico ao CRAS, o que ndo é permitido pelas
normativas.

Em sintese, a atuacéo do psicologo na protecdo basica da assisténcia social
deve ser desenvolvida em equipe interdisciplinar, em prol da defesa dos direitos dos
usuarios e de suas familias, por intermédio do estimulo ao desenvolvimento da
autonomia, da dignidade e das potencialidades dos mesmos, assim como da garantia
do direito de acesso as politicas publicas. Para tanto, o profissional em questédo deve
sempre manter-se atento as questdes éticas, politicas e tedrico-metodoldgicas.

Cabe destacar, a importancia do psicélogo enquanto coordenador ou executor
Nnos grupos socioeducativos, onde sua atuacdo pode se estruturar por intermédio da
utilizacao de diversas ferramentas, dentre elas as dinamicas de grupo e a discussao
de temas socioeducativos que venham ao encontro das demandas apresentadas
pelos usuarios. As atividades grupais também podem objetivar o estreitamento de
vinculos, através da acolhida e fomentar do sentimento de pertencimento, o
desenvolvimento da auto-estima, a troca de experiéncia, que resulta na partilha de
conhecimento e no fortalecimento dos vinculos familiares e comunitérios.

Assim, cabe concluir que, o compromisso do psicélogo para com seu trabalho
no SUAS € de extrema relevancia, uma vez que reforca o desenvolvimento da
autonomia, auxilia no rompimento da exclusdo e/ou marginalizacdo social, busca
capacitar os usuarios a fomentar possibilidades e, consequentemente, auxilia na
efetivacdo da justica e da equidade social, proporcionando o empoderamento dos
usuarios dos servicos.

Destacando ainda que, em decorréncia do fato de a politica de assisténcia
social ser relativamente nova e a obrigatoriedade da insercdo dos profissionais de

psicologia em suas unidades ser ainda mais recente, as legislagfes e bibliografias até
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o momento desenvolvidas mostram-se insuficientes quanto a delimitacbes e

esclarecimentos a respeito das atribuicdes do psicologo no SUAS.
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