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| — APRESENTAGAO:

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social, érgdo gestor da Politica
Municipal de Assisténcia Social do municipio de Manfrindpolis, elaborou o Plano
Municipal de Assisténcia Social para o exercicio de 2021 a 2024, seguindo o
estabelecido na Lei Organica da Assisténcia Social — LOAS, na Norma Operacional
Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social - NOB/SUAS e as orientacdes e
determinacdes da Secretaria de Estado da Familia e Desenvolvimento Social — SEDS,
visualizando-o como instrumento de planejamento estratégico do Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS em ambito municipal.

A elaboracdo deste instrumento de gestdo representa o esforco em
agregar articulagbes governamentais e ndo-governamentais e sua elaboragdo
fundamentou-se nos principios organizativos do SUAS:

| - universalidade: todos tém direito a protecdo socioassistencial, prestada a quem dela
necessitar, com respeito a dignidade e a autonomia do cidaddo, sem discriminagdo de
gualquer espécie ou comprovacgao vexatodria da sua condicdo;

Il - gratuidade: a assisténcia social deve ser prestada sem exigéncia de contribuicdo ou
contrapartida, observado o que dispGe o art. 35, da Lei n? 10.741, de 12 de outubro de
2003 - Estatuto do Idoso;

Il - integralidade da prote¢do social: oferta das provisdes em sua completude, por
meio de conjunto articulado de servicos, programas, projetos e beneficios
socioassistenciais;

IV - intersetorialidade: integracdao e articulacgdo da rede socioassistencial com as
demais politicas e drgdos setoriais;

V - equidade: respeito as diversidades regionais, culturais, socioeconémicas, politicas e
territoriais, priorizando aqueles que estiverem em situa¢cao de vulnerabilidade e risco
pessoal e social.

Sendo assim, o PMAS 2021/2024 expressa o compromisso real e efetivo do
municipio em apresentar suas responsabilidades, decisdes e a¢bes, desdobradas em
metas a serem cumpridas. Este e o processo de planejamento necessario para o
enfrentamento das desigualdades sociais através de interven¢des que promovam a




inclusdo, a defesa dos direitos sociais e a autonomia dos cidaddos usuarios,
fortalecendo a mobilizacdo e envolvimento dos mesmos no exercicio do controle
social.

O Plano Municipal de Assisténcia Social 2021-2024 foi apreciado e
aprovado pelo Conselho Municipal da Assisténcia Social como um documento
estratégico que regula e norteia a execucdo da Politica Municipal de Assisténcia Social,
promovendo o exercicio do controle social e o fortalecimento da democracia
participativa.

Il — IDENTIFICACAO:
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Porte: Pequeno Porte |
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Endereco: Rua Doze s/n

CEP 85628-000

Fone/Fax: (46) 3562-1001

CNPJ: 14.490.541/0001-50
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Il - DIAGNOSTICO SOCIOTERRITORIAL:

Este diagndstico social apresenta um conjunto basico de indicadores acerca
de caracteristicas demograficas, econdmicas e sociais do municipio. Conhecer as
tendéncias de crescimento da populacdo, a base produtiva e mercado de trabalho, os
desafios e avancos quanto a questdo da pobreza, educacdo e saude é fundamental
para planejar as acOes da Politica Municipal de Assisténcia Social.

3.1 - Aspectos Demograficos:

De acordo com o Censo Demografico de 2010, a populagao do municipio
era igual a 3.127 habitantes. Com 20,85% das pessoas residentes em darea urbana e
79,15% em area rural.

A estrutura demogrifica também apresentou mudancas no municipio.
Entre 2000 e 2010 foi verificada reducdo da populacdo idosa teve uma baixa de -0,07%
em média por ano. Em 2000, este grupo representava 9,8% da populagdo, ja em 2010
detinha 11,9% do total da populacdo municipal.

O segmento etdrio de 0 a 14 anos registrou crescimento negativo entre

2000 e 2010, com média de -4,83% ao ano. Criangas e jovens detinham 35,2% do
contingente populacional em 2000, o que correspondia a 1.337 habitantes. Em 2010, a
participacdo deste grupo reduziu para 26,1% da populacdo, totalizando 815
habitantes.

Populacgdo residente no municipio segundo faixa etaria - 2000 e 2010

j.LjJ e B =

0al4 15a 29 30a 39 40a 59 60 anos Total
anos anos anos anos ou mais
H 2000 1.337 930 438 723 374 3.802
2010 815 750 420 771 371 3.127

Fonte: IBGE, Censos Demograficos de 2000e 2010




3.2 - Aspectos econdmicos:

3.2.1 - Produgdo

Entre 2006 e 2010, segundo o IBGE, o Produto Interno Bruto (PIB) do
municipio cresceu 47,9%, passando de RS 17,0 milhdes para RS 32,0 milhdes. O
crescimento percentual foi inferior ao verificado no Estado que foi de 59,1%. A
participacdo do PIB do municipio na composicdo do PIB estadual aumentou de 0,01%

para 0,01% no periodo de 2006 a 2010.
Participacao dos setores econdmicos no Produto Interno Bruto do
Municipio em 2010
Impostos
3%
Agricultura
54%
Industria
Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010 5%

A estrutura econdmica municipal demonstrava participa¢dao expressiva do
setor Agropecudrio, o qual responde por 53,6% do PIB municipal. Cabe destacar o
setor secunddrio ou industrial, cuja participacao no PIB era de 5,5% em 2010 contra
5,3% em 2006. No mesmo sentido ao verificado no Estado, em que a participagdo
industrial decresceu de 25,4% em 2006 para 23,7% em 2010.

Taxa de crescimento do PIB nominal por setor econdémico no
Municipio e no Estado entre 2006 e 2010

1,4

114,8%
1,2

95,1% 98,2%

Agricultura Industria Servigos Impostos
E municipio kestado

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010




3.3 - Assisténcia Social:

3.3.1 - Perfil Sécio Assistencial
Conforme dados do Censo Demografico 2010, no municipio, a taxa de
extrema pobreza da populacdo era de 15,18%.

Taxa de extrema pobreza dos moradores de domicilios particulares
permanentes - 2010

35% -
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%

30,33%

Brasil Regido Estado Municipio

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

No Censo Demografico de 2000 o percentual de moradores com 60 anos
ou mais com renda per capita de até % do saldrio minimo era de 0,0%, percentual esse
gue aumentou para 1,6% no Censo de 2010.

Percentual de moradores de domicilios particulares permanentes com 60 anos ou mais
e renda domiciliar per capita de até 1/4 do salario minimo - 2010

6% - 5,7%
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3%
2%

1%

0%

Brasil Regido Estado Municipio

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010




No municipio, 4% da populacdo tinha pelo menos uma deficiéncia grave,
dessas pessoas 4,4% tinha renda per capita de até % do salario minimo .

Percentual de moradores de domicilios particulares permanentes com pelo
menos uma deficiénciae
renda domiciliar per capita de até 1/4 do saldrio minimo - 2010
3% 7 4,4%
4%
3,%
2,% -
1,%
%
Brasil Regido Estado Municipio
Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

3.4 — Educagao:

Conforme dados do ultimo Censo Demografico em 2010, a taxa de analfabetismo das
pessoas de 10 anos ou mais era de 12,9%. Na area urbana, a taxa era de 8,9% e na
zona rural era de 13,9%. Entre adolescentes de 10 a 14 anos, a taxa de analfabetismo
era de 0,9%. A taxa de analfabetismo das pessoas de 10 anos ou mais no municipio é
maior que a taxa do Estado.

Taxa de analfabetimo de pessoas com 10 anos ou mais - 2010
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Brasil Regido Estado Municipio

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010




No que concerne a taxa de atendimento da rede educacional do municipio, os dados
do Censo foram calculados por faixa etaria, conforme se observa no grafico abaixo:

Percentual de criangas nao atendidas na rede
educacional segundo faixa etaria - 2010
100% - 93%
80% -
60% -
40% 1 29%
20% -
2%
0% -
Oa 3 anos 43 5anos 6a 14 anos
Fonte: Ministério da Educacdo (MEC)

De acordo com dados do INEP, em 2012, a taxa de distorgao idade-série no
ensino fundamental foi de 5,7% do 12 ao 52 ano e de 15,5% do 62 ao 92 ano. A taxa de
distor¢do idade-série no ensino fundamental municipal foi menor, quando comparada
as taxas da Regido Sul, menor que a do estado e menor que a do Brasil. A taxa de
distor¢do idade-série no ensino médio do municipio foi menor que a taxa do Brasil,
menor que a da regidao e menor que a do estado.

Taxa de distor¢do idade-série no
Ensino Fundamental e Ensino Médio - 2012
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HBrasil MRegido MEstado H Municipio

Fonte: Ministério da Educag 8o (MEC)




3.5 — Saude:

Os dados do Ministério da Saude sdo importantes para diagnosticar a
situacdo da drea no seu municipio. No tocante a mortalidade infantil, o nimero de
6bitos infantis foi de 1 crianca, ao passo que no Estado o numero de dbitos infantis foi
de 1.765 criancas e a taxa de mortalidade infantil foi de 11,57 criancas a cada mil
nascimentos.

Taxa de mortalidade infantil
(total de dbitos por mil nascidos vivos)- 2010

18 16,0
16 -

14 -
12
10 -

11,6 12,0

o N B OV 0
I

Brasil Regido Estado

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

As consultas de pré-natal sdo importantes para a saude da mae e da
crianga. No municipio, 90,91% dos nascidos vivos em 2011 tiveram suas maes com 7
ou mais consultas de pré-natal.

De acordo com dados do Ministério da Saude, ndo ocorreu mudanga na

cobertura populacional estimada pelas equipes de ateng¢dao bdsica no municipio. Em
2008, a cobertura era de 100% e aumentou para 100% em 2012.

Percentual de Cobertura de Equipes
da Atencdo Bdsica - 2008 a 2012

120% - 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%

100% - < & P ¢ &
80% -

60% -
40% -

20% -

0% | |
2008 2009 2010 2011 2012

Fonte: MS, Departamentode Informética do SUS (DATASUS)
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E importante ressaltar as condicdes de saneamento e servicos correlatos
do municipio, que interferem nas condi¢des de saude da populacdo. Dados do Censo
Demografico de 2010 revelaram que na darea rural do seu municipio, a coleta de lixo
atendia 93,5% dos domicilios.

Quanto a cobertura da rede de abastecimento de agua, o acesso nessa
area estava em 89,0% dos domicilios particulares permanentes e 2,0% das residéncias
dispunham de esgotamento sanitdrio adequado. No caso da area urbana, o grafico
abaixo fornece a distribuicdo desses servicos para os domicilios particulares

permanentes:
Percentual de domicilios particulares permanentes da drea urbana
segundo acesso a rede de abastecimento de dgua, a coleta de lixo e
ao escoamento do banheiro ou sanitdrio adequado - 2010
98,8%
100% 91,1%
80%
60%
40%
20%
0,0%
0%
Abastecimento de dgua Coleta de lixo Escoamento adequado
Fonte: IBGE, Censos Demogréficosde 2000 2010

No que concerne a morbidade hospitalar, as 5 (cinco) principais causas de
internagao sao as listadas no grafico abaixo:

Distribuigdo das 5 (cinco) principais
causas de morbidade hospitalar do municipio - 2012

Gravidez, parto e puerpério 36

LESE‘:IES, envenenamentos e algumas outras 32
conseqiéncias de causas externas _

IJ

Doencas do aparelho digestivo 24
Doencas do aparelho respiratério 18
Doencas do aparelho circulatorio 18

outres . I — 5

Fonte: Ministério daSaude (MS)
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3.6 - Mercado de trabalho:

Os dados do Censo Demografico e do Ministério do Trabalho e Emprego
possibilitam um diagndstico sobre o mercado de trabalho. Os dados do Censo
permitem conhecer a insercdo ou ndo das pessoas no mercado de trabalho. O
percentual de pessoas de referéncia do domicilio desempregada no municipio é de 1%
e é menor que a do Estado, conforme gréafico a seguir com dados do Censo de
2010.

Percentual de pessoas de referéncia desempregadas de
domicilios particulares permanentes - 2010

4% -

3,0%

3%

2%

1%

0%

Brasil Regido Estado Municipio

Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

O mercado de trabalho formal do municipio apresentou em seis anos
saldos positivos na geracdao de novas ocupagdes entre 2004 e 2010. O numero de
vagas criadas neste periodo foi de 96. No ultimo ano as admissdes registraram 89
contratagdes contra 72 demissoes.

Admitidos e desligados no Municipio entre 2004 e 2010
100
90
80 //
70
50 Pl N\ //
40 - Ny
30 7&%
20
10
0
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
— Admitidos 21 33 24 54 68 36 89
Desligados 11 16 19 21 49 38 72
Fonte: Cadastro Geral de Empregados e Desempregados,/MTE
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Segundo dados do Ministério do Trabalho e Emprego, o mercado de
trabalho formal em 2010 totalizava 317 postos, 131,4% a mais em relacdo a 2004. O
desempenho do municipio ficou acima da média verificada para o Estado, que cresceu
36,9% no mesmo periodo.

A Administracdo Publica foi o setor com maior volume de empregos
formais, com 178 postos de trabalho, seguido pelo setor de Comércio com 89 postos
em 2010. Somados, estes dois setores representavam 84,2% do total dos empregos
formais do municipio.

Distribuicdo dos postos de trabalho formais
por setor de atividades no Municipio em 2004 e 2010
200
180
160
140
120
100
80
60
40
‘d - = - -
E):t.rati\.ra Industria de~ Ser\.'rwgo.a Const.r.ugéo Comércio Servicos Admi'nistragéo Agropecuiria
Mineral Transformacdo Indistria Civil Plblica
2004 0 4 0 2 7 2 118 4
W 2010 0 15 0 6 89 5 178 24
Fonte: Relag@oAnual de Informagdes Sociais/MTE

Os setores que mais aumentaram a participagao entre 2004 e 2010 na
estrutura do emprego formal do municipio foram Comércio (de 5,11% em 2004 para
28,08% em 2010) e Agropecudria (de 2,92% para 7,57%). A que mais perdeu
participacao foi Administragdo Publica de 86,13% para 56,15%.

Em relacdo a populagdo de 16 anos ou mais em situacdo de informalidade,
o percentual observado foi de 39%. J& em relagdo a populagdo de 10 a 13 anos
ocupada, o percentual observado foi de 25,6%.

A distribuicdo das pessoas ocupadas por posicdao na ocupag¢ao mostra que
17,9% tinham carteira assinada, 16,3% nao tinham carteira assinada, 30,6% atuam por
conta propria e 0,0% de empregadores. Servidores publicos representavam 4,1% do
total ocupado e trabalhadores sem rendimentos e na produgdo para o préprio
consumo representavam 31,2% dos ocupados:
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Quantidade de pessoas de 16 anos ou mais ocupadas segundo
posicdo na ocupacdo - 2010
519
304
277 278
251
69
° L
Empregados-  Empregados-  Contapropria  Empregadores  Empregados - Nio Trabalhadores na
com carteira de sem carteira de militares e remunerados  produgdo para o
trabalho assinadatrabalho assinada funcionarios proprio consumo
publicos
) estatutarios
Fonte: IBGE, Censo Demografico 2010

IV- OBJETIVOS:
4.1 - OBJETIVO GERAL:

Com este instrumento de planejamento estratégico temos como objetivo principal a
implementacdo e organizacdao da Politica de Assisténcia Social priorizando o
atendimento as maiores demandas do nosso municipio.

Como a Politica de Assisténcia Social realiza-se de forma integrada as demais politicas
publicas, considerando as desigualdades socioterritoriais, visando o seu
enfrentamento, a garantia dos minimos sociais, ao provimento de condi¢des para
atender contingéncias sociais e a universalizacdo dos direitos sociais, apresentamos os
objetivos especificos deste instrumento:

4.2 - OBJETIVOS ESPECIFICOS:

4.2.1 - Promover servigcos, programas, projetos e beneficios de protecdo social basica
gualificados e organizados para de forma agil e eficiente atender as demandas das
familias, individuos e grupos que deles necessitem;

4.2.2 - Contribuir para a inclusdo e a equidade dos usuarios e grupos especificos,
ampliando o acesso aos bens e servigos socioassistenciais basicos em areas urbanas e
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rurais, respeito as diversidades regionais, culturais, socioecondmicas, politicas e
territoriais, priorizando aqueles que estiverem em situacdo de vulnerabilidade e risco
pessoal e social;

4.2.3 - Assegurar que a¢Oes no ambito da Assisténcia Social tenham centralidade na
familia, e que garantam a convivéncia familiar e comunitaria;

4.2.4 -Programar a protecdo social, que visa a garantia da vida, a reducao de danos e
a prevencao da incidéncia de riscos, especialmente: a protecdo a familia, a
maternidade, a infancia, a adolescéncia e a velhice; o amparo as criancas e aos
adolescentes carentes; a promocdo da integracdo ao mercado de trabalho; a
habilitacdo e reabilitacdo das pessoas com deficiéncia e a promocdo de sua integracao
a vida comunitdria; a garantia de 1 (um) salario-minimo de beneficio mensal a pessoa
com deficiéncia e ao idoso que comprovem ndo possuir meios de prover a propria
manutencdo ou de té-la provida por sua familia;

4.2.5 - Programar a vigilancia socioassistencial, que visa a analisar territorialmente a
capacidade projetiva das familias e nela a ocorréncia de vulnerabilidades, de ameacas,
de vitimizacdes e danos;

4.2.6 - Programar ac¢0es de defesa de direitos, que visa a garantir o pleno acesso aos
direitos no conjunto das provisdes socioassistenciais;

4.2.7 - Respeitar as diversidades culturais, étnicas, religiosas, socioecondmicas,
politicas e territoriais;

4.2.8 - Integrar a rede publica e privada, com vinculo ao SUAS, de servigos,
programas, projetos e beneficios de assisténcia social promovendo a
intersetorialidade, integracdao e articulagdo da rede socioassistencial com as demais
politicas e drgaos setoriais;

4.2.9 - Implementar a gestdao do trabalho e a educacdo permanente na assisténcia

social;

4.2.10 - Estabelecer a gestdo integrada de servicos e beneficios ofertando as provisdes
em sua completude, por meio de conjunto articulado de servigos, programas, projetos
e beneficios socioassistenciais;

4.2.11 - Prestar a protec¢do socioassistencial a quem dela necessitar, com respeito a
dignidade e a autonomia do cidaddo, sem discriminacdo de qualquer espécie ou
comprovacao vexatodria da sua condicao;
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4.2.12 - Promover a acolhida com espacos e servicos que garantam a acao profissional
com condi¢cBes de recepcao; escuta profissional qualificada; informacao; referéncia;
concessao de beneficios; aquisi¢bes sociais;

4.2.13 - Operacionalizacao de beneficios continuados, nos termos da lei, para cidadaos
ndo incluidos no sistema contributivo de protecdo social, que apresentem
vulnerabilidades decorrentes do ciclo de vida e/ou incapacidade para a vida
independente e para o trabalho;

4.2.14 - Garantia aos profissionais das condicdes necessarias para a oferta de servicos
em local adequado e acessivel aos usuarios, com a preservacdo do sigilo sobre as
informacbes prestadas no atendimento socioassistencial, de forma a assegurar o
compromisso ético e profissional estabelecidos na Norma Operacional Basica de
Recurso Humanos do SUAS - NOB-RH/SUAS;

4.2.15 - Desenvolvimento de ofertas de servicos e beneficios que favorecam aos
usudrios do SUAS a autonomia, resiliéncia, sustentabilidade, protagonismo, acesso a
oportunidades, condi¢cGes de convivio e socializacdo, de acordo com sua capacidade,
dignidade e projeto pessoal e social.
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V — DIRETRIZES / ACOES / ESTRATEGIAS / METAS / RESULTADOS:

5.1 - Protecao Social Basica:

DIRETRIZES E PRIORIDADES ACC)ES E ESTRATEGIAS METAS PERIODOD DE RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS
EXECUCAO

Acompanhar as familias cadastradas | - Integrar as  familias | (100)% 2021-2024 - Fortalecer a funcdo protetiva das

no CADUNICO cadastradas no CADUNICO no das familias, prevenir a ruptura dos seus
PAIF — Servico de Protecdo e | Familias vinculos, promover seu acesso e
Atencdo Integral a Familia, usufruto de direitos e contribuir na
efetivando as acbes deste melhoria de sua qualidade de vida.
servico através do - Promover aquisicOes sociais e
acompanhamento familiar, materiais as familias, potencializando o
atividades coletivas/ protagonismo e a autonomia das
comunitarias e familias e comunidades;
encaminhamento. - Qualificar mao-de-obra e oportunizar o

aumento da renda familiar.

Acompanhar as familias beneficidrias (100%) 2021-2024 - Minimizar os agravos que possam

do Programa Bolsa Familia que | Acompanhamento pelo PAIF das desencadear rompimento de vinculos

apresentem outras vulnerabilidades Familias familiares e sociais;

sociais para além da insuficiéncia de - Promover o acesso aos servigos

renda socioassistenciais.

Acompanhar as familias em fase de | - Realizar visitas domiciliares (100)% 2021-2024 - Reforgar o acesso a direitos sociais

suspensdo do Programa Bolsa | para acompanhamento e das basicos nas areas de educacdo, saude e




Familia em decorréncia do | busca ativa, incentivando a | Familias assisténcia social;
descumprimento de | participacdo no PAIF e demais
condicionalidades programas complementares - Fortalecer as familias visando a
oferecidos no CRAS superacao da situacdo de
vulnerabilidade.
Acompanhar o Servigo de - Incluir o publico prioritario | (95)% do 2021-2024 - Fortalecer os vinculos familiares e
Convivéncia e Fortalecimento de no Servico de Convivéncia e | Publico sociais;
Vinculos Fortalecimento de Vinculos | Prioritario - Propiciar vivéncias que valorizam as
através dos Grupos de experiéncias e que estimulem e
Convivéncia, Oficinas de potencializem a condicdo de escolher e
Socializagao, Recreativas, decidir, contribuindo para o
Educativas e Festivas; desenvolvimento da autonomia e
protagonismo.
- Realizar visitas domiciliares - Assegurar espacos de referéncia para o
de busca ativa e convivio grupal, comunitario e social e 0
acompanhamento. desenvolvimento de relagdes de
afetividade, solidariedade e respeito
mutuo;
- Contribuir para a insercao, reinser¢ao
e permanéncia do jovem no sistema
educacional e no mercado de trabalho.
Acompanhar o Servigo de Protegdo | - Realizar visitas domiciliares | (100)% da 2021-2024 - Identificar situagdes de dependéncia e
Social Basica no Domicilio para | de busca ativa e | demanda prevenir agravos que possam
Pessoas com Deficiéncia e Idosas acompanhamento. desencadear rompimento de vinculos




familiares e sociais;

- Prevenir o abrigamento institucional
de pessoas com deficiéncia e/ou
pessoas idosas com vistas a promover a
sua inclusdo social;

- Oferecer possibilidades de
desenvolvimento de habilidades e
potencialidades, a defesa de direitos e o
estimulo a participacdo cidada.

Aprimorar a execucdo do Programa
“Nossa Gente Paranad”

- Fortalecer o Comité Local e
Municipal através da
intersetorialidade;

- Efetivar o acompanhamento
das familias cadastradas no
programa com a pactuagao do
Plano de Agao;

- Realizar o monitoramento e
avaliacdo das agdes.

(100)%
da
demanda

2021-2024

- Propiciar a intersetorialidade das
politicas publicas no enfrentamento e
erradicacdo das situacdes de pobreza no
municipio;

- Promover o protagonismo e a
emancipa¢dao das familias em situagao
de vulnerabilidade social, através da
oferta e acesso a protegdo social.




5.2 — Protegao Social Especial:

DIRETRIZES E PRIORIDADES ACGESE ESTRATEGIAS METAS PERIODOD DE | RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS
EXECUCAO
Ofertar e referenciar servigos | Realizar intervengdes | Conforme 2021-2024 - Reconstrucdo de vinculos familiares e
especializados de carater continuado | especializadas para as | demanda comunitdrios, o fortalecimento de
para familias e individuos em | situacGes de risco pessoal e potencialidades e aquisicbes e a
situacdo de risco pessoal e social. social; protecdo de familias e individuos para o
enfrentamento das situacGes de risco
pessoal e social, por violacio de
direitos.
Garantir o atendimento de criangas e | - Firmar Consoércio | Conforme 2021-2024 - Atender a demanda dos servicos de
adolescentes em  servico de | Intermunicipal para | demanda alta complexidade para criangas e
acolhimento. Atendimento Institucional de adolescentes em situacdo de risco social
criancgas e adolescentes; e pessoal;
- Viabilizar o retorno familiar e o
fortalecimento dos vinculos afetivos,
familiares e comunitarios;
-Implantar o  programa Familia
Acolhedora no municipio.
5.3 - Gestao:
DIRETRIZES E PRIORIDADES ACf)ESE ESTRATEGIAS METAS | PERIODOD DE | RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS

EXECUCAO




Aprimorar a legislagdo municipal a | Promover as alteragdes em 01 2021-2024 - Regularizar a legislagao;
legislagao do SUAS conjunto com o CMAS e - Divulgar o SUAS através do
encaminhar para o Poder conhecimento efetivo das legisla¢des.
Legislativo (conforme
demanda necessaria)
Aprimorar a Secretaria Municipal de | Instituir  formalmente na 01 2021-2024 - Dotar o 6rgdo gestor de equipe
Assisténcia Social estrutura organizacional as necessaria para o fortalecimento do
areas constituidas como SUAS;
subdivisbes  administrativas,
Protecdo Social Basica, - Utilizar as informacdes produzidas pela
Protecdo Social Especial e area da Vigilancia Socioassistencial em
Gestdo do SUAS com prol da melhoria da gestdo e da
competéncia de Vigilancia gualidade dos servicos prestados a
Socioassistencial. populacdo, identificando as formas de
vulnerabilidade social da populagdo e do
territério aprimorando as ag¢des que
visam a restaurag¢ao dos direitos violados
e a interrupgao de situagdes de violéncia.
Implementar a gestao do trabalho e a | Instituir Plano de Capacitagao 01 2021-2024 - Valorizar o trabalhador, na perspectiva
educagdo permanente e Educacdo Permanente para da qualificacdo, da desprecarizacdo da
gestores, técnicos, relacdo e das condig¢des de trabalho.
profissionais e conselheiros.
5.4 — Controle Social:
DIRETRIZES E PRIORIDADES ACOES E ESTRATEGIAS METAS PERIODOD DE | RESULTADOS E IMPACTOS




EXECUCAO

ESPERADOS

Aprimorar a participagao dos - Dispor de apoio técnico aos 60% dos 2021-2024 - Participagao eficaz e efetiva dos
usuarios e trabalhadores no usudrios para a melhor usuarios e usudrios no CMAS, estimulando ao
Conselho Municipal de Assisténcia | compreensao da  Politica | trabalhadores protagonismo e consolidando-os como
Social. Nacional de Assisténcia Social cidaddos de direitos;
e da NOB/SUAS, bem como,
da legislacdo municipal; - Divulgar quais sdo as categorias de
- Realizar reunides ampliadas trabalhadores do SUAS motivando e
e individualizadas para o incentivando para participacdo no
segmento de usudrios e CMAS, considerando o porte do
trabalhadores, anterior a municipio.
realizacio da Conferéncia
Municipal.
Promover a participacdo dos |- Implantar grupos de 100% dos 2021-2024 - Propiciar aos conselheiros a
conselheiros municipais na | estudos para propiciar o | conselheiros construcdo e difusdao do conhecimento
elaboragdao dos instrumentos de | entendimento e o relacionado aos instrumentos de
gestdo municipal; PPA / LDO / LOA | conhecimento dos gestdo (PPA — LDO — LOA), com vistas
€ sua execugao. instrumentos de  gestdo ao pleno exercicio do controle social;
municipal;
- Realizar audiéncias publicas - Ampliar a participacao da sociedade
para divulgacao dos no aprimoramento da  politica
instrumentos, quando do municipal de assisténcia social.

periodo de elabora¢dao e nos
periodos de execu¢do com




vistas ao acompanhamento
da execucado.

5.5 — Beneficios Assistenciais:

5.5.1 — Beneficio de Presta¢dao Continuada:

DIRETRIZES E PRIORIDADES ACC)ES E ESTRATEGIAS METAS PERIODOD DE RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS
EXECUCAO
Cadastrar no CADUNICO e | - Identificar os beneficidrios do | (100)% 2021-2024 - Realizar diagnéstico necessario ao
acompanhar as familias com | BPC; das enfrentamento das situagGes de risco e
membros beneficidrios do BPC - Familias vulnerabilidade social aprimorando do
Beneficio de Prestacdo Continuada - Realizar visitas domiciliares planejamento, formulacdo e execucdo
de busca ativa e da politica de assisténcia social;
acompanhamento;
- Inserir os beneficidrios e suas familias
- Construir o Plano de Insergao em programas sociais fortalecendo os
dos beneficiarios do BPC. vinculos familiares e comunitarios;
- Desenvolver habilidades e
potencialidades, a defesa de direitos e o
estimulo a participa¢do cidada.
Ativar o progresso e a eficiéncia do | - Re-iniciar as agdes do Comité | (70)% 2021-2024 - Superar as barreiras que impedem o

Programa BPC na Escola

Gestor com a realizacdo de

acesso e a permanéncia na escola e que




reunidoes mensais;

- Definir acoes e politicas, por
meio da articulacdo da area de
saude, educacdo, assisténcia
social para a superacdo das
barreiras que impedem o
acesso e permanéncia dos

beneficiarios na escola;

- Inserir os beneficidrios e suas
familias na rede de protecao
socioassistencial e nos servicos
de inclusdo produtiva e

educacdo socioprofissional.

favoregam a inclusdao educacional e

social;

- Elevar a qualidade de vida e dignidade

das pessoas com deficiéncia
beneficiarias do BPC;
Desenvolver habilidades e

potencialidades, a defesa de direitos e o
estimulo a participacdo cidada.

5.5.2 — Beneficios Eventuais:

DIRETRIZES E PRIORIDADES

ACOES E ESTRATEGIAS

METAS

PERIODOD DE
EXECUCAO

RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS




Garantir a prestacdao dos beneficios
eventuais

- Regulamentar os critérios de
concessao no CMAS;

- Divulgar os beneficios com o
objetivo de propiciar o acesso
aos beneficios
socioassistenciais.

(90)%
Da
demanda

2021-2024

- Superar as situacdes de

vulnerabilidades vivenciadas por
familias, seus membros e individuos;
- Acolher

as demandas, interesses,

necessidades e possibilidades dos

usuarios.




VI - RECURSOS UTILIZADOS:

6.1 Recursos Materiais:
Equipamentos de som;
Equipamentos de multimidia;
Computadores;

Materiais pedagdgicos;
Materiais esportivos;
Materiais didaticos;
Uniformes;
Alimentacao;

Veiculos;

6.2 - Recursos Humanos da Assisténcia Social:

NOME DO . . VINCULO
; ESCOLARIDADE PROFISSAO CARGO/FUNCAO
FUNCIONARIO
Daniele  Andressa Superior Secretaria de Cargo
i Gestora A . -
Ferreira Completo Assisténcia Social Comissionado
. Superior Diretor de Cargo
Ad3o Rivoral Ramos o
Incompleto Departamento Comissionado
o ) , . Assistente ) ) Estatutario
Sonia Reichert P6s Graduacgao ] Assistente Social
Social
Diego Comiran P6s Graduacgao Psicélogo Psicélogo Estatutdrio
Otilia Aparecida Superior Operador Master Estatutdrio
Pedagoga -

Thomas Completo de Bolsa Familia

) Ensino Médio o Recepcionista Estatutario
Venildes Forsthofer Recepcionista

Completo
Madrcia Fagundes de | Ensino Médio ) ) Servicos Gerais Estatutario
. Servigos Gerais

Lima Completo
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VIl - COBERTURA DA REDE PRESTADORA DE SERVICOS SOCIOASSISTENCIAIS:

7.1 - Servigos de Proteg¢ao Social Basica:

SERVICO/PROGRAMA ENTIDADE REDE EXECUCAO

- Servico de Protecdo e

Atendimento Integral a

Familia (PAIF)

- Servigo de Convivéncia Técnicos do CRAS

e Fortalecimento de conforme Plano de

Vinculos (criangas, CRAS Governamental | A¢do elaborado em

adolescentes e idosos) conjunto com érgao
gestor.

- Servigo de Protecdo

Social Basica no domicilio

para pessoas com

deficiéncia e idosas

Servigo de Convivéncia e Associa¢do dos Governamental | Desenvolvem agdes

Fortalecimento de Idosos recreativas com auxilio

Vinculos para Idosos da Secretaria Municipal
de Assisténcia Social e
supervisionado pelo
CMAS — Conselho
Municipal de
Assisténcia Social.

7.2 - Servigos de Protecgao Social Especial:

SERVICO ENTIDADE REDE EXECUCAO
Servico de Protecao Secretaria de Governamental | Técnicos da Protecao

Social a Adolescentes
em Cumprimento de
Medidas

Socioeducativa de
Liberdade Assistida
(LA) e Prestacdo de
Servicos a Comunidade

Assisténcia Social

Especial para atender
a demanda.

VIl - INDICADORES DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO:
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O processo de avaliacdo e monitoramento é a base para estabelecer um
modo de acompanhar e melhorar a qualidade das acdes executadas, facilitar o
controle social, propor estratégias de acdes de melhoria e avancos do Plano Municipal
de Assisténcia Social.

Dessa forma, a Secretaria Municipal de Assisténcia Social produzird
relatérios quadrimestrais que serdo submetidos ao CMAS — Conselho Municipal de
Assisténcia Social, como procedimento de garantir o monitoramento e
consequentemente a avaliacdo das acoes propostas, executadas e em andamento.

O referido relatério deverda conter as acbGes executadas e as em
andamento, as metas atingidas e os recursos financeiros gastos, bem como, a
indicacdo se atingiu os resultados esperados.

Com relacdo ao monitoramento e avaliacdo dos programas, projetos,
servicos e beneficios faz-se necessdrio resgatar a aprovacdo da Politica Nacional de
Assisténcia Social, de 2004, onde a Vigilancia Social foi enquadrada como uma das
funcdes da Assisténcia Social, juntamente com a protecado social e a defesa dos direitos
socioassistenciais. A Vigilancia Social refere-se a producdo, sistematizacdo de
informacdes, indicadores e indices territorializados das situacdes de vulnerabilidade e
risco pessoal e social, bem como vigilancia sobre os padrdes de servicos de assisténcia
social.

A coleta de informacgOes quantitativas dos programas, projetos, servicos e
beneficios é efetivada mensalmente por meio de relatérios estatisticos. Ja as
informacGes qualitativas sdo coletadas semestralmente, também por meio de
relatérios.

Para cumprir com a vigilancia social, além da analise dos indicadores sociais
guantitativos e qualitativos, é fundamental a realizacdao de visitas sistematicas aos
programas, projetos e servicos objetivando a vigilancia dos padrdes de qualidade das
acdes socioassistenciais.

Ressaltamos que a analise dos relatdrios vai evidenciar os indicadores de
cada programa, projeto, servico e beneficio, tais como:

- Percentual de usuarios atendidos em relagdo a demanda do servico;

- Percentual de reincidéncias em relagdo ao total de atendidos no servico;

- Percentual de encaminhamentos em relagao aos atendimentos do servico;

- Percentual de desligamentos em relagdo aos atendimentos do servigo;

- Percentual de beneficios concedidos em relagdo a demanda;

- Grau de satisfacao dos usuarios nas atividades;

- Grau de integracao dos usuarios nas atividades;

- Capacidade de expressao e comunica¢ao dos usudrios durante as atividades;

Para tracar indicadores de monitoramento e avaliacdo da
assisténcia social é necessario a construcao de um Sistema de Informacdes que
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compartilhe o cadastro de todas as pessoas atendidas pela rede de servicos, tornando
possivel o cruzamento de informacdes, tais como:

- Percentual de criangas e adolescentes atendidos que estdo inseridos em servicos de
convivéncia e fortalecimento de vinculos;

- Percentual de idosos atendidos que estdo inseridos em servicos de convivéncia e
fortalecimento de vinculos;

- Percentual de familias atendidas que sao beneficiarias de programas de transferéncia
de renda;

- Percentual de beneficidrios do BPC que estdo inseridos em servicos de convivéncia e
fortalecimento de vinculos;

- Percentual de beneficidrios de programas de transferéncia de renda que estdo
inseridos em projetos de qualificacdo profissional

- Percentual de familias cadastradas no CadUnico que estdo em atendimento nos
servicos de Protecdo Social Basica;

IX- APROVACAO DO CMAS:

Parecer do CMAS:Os conselheiros reuniram-se em reunido ordinaria para apreciacao
do Plano Municipal de Assisténcia Social para o exercicio de 2021 a 2024. Apds a
apresentacdo do Plano, pelo 6rgao gestor, os conselheiros aprovaram por
unanimidade como um documento estratégico que regula e norteia a execucdo da Politica
Municipal de Assisténcia Social do municipio de Manfrinépolis — Parana.

Data da reunido: 09/03/2021

Conselheiros presentes: Daniele Andressa Ferreira, Adiane Soares Antunes, SOnia
Reichert, Diego Comiran, Gilmar Alves, Otilia Aparecida Thomas, Cintia Villant Amarildo
Alves Cordeiro.

Ata n°: 001/2021

Resolugdo n°: 001/2021

Publicagdo: Jornal Tribuna Regional
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Manfrindpolis, Margo de 2021.

Daniele Andressa Ferreira SONIA REICHERTT
Secretaria Municipal de Assisténcia Social Presidente do CMAS
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