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PRONTUARIO SUAS

1 Antecedentes do Projeto “PRONTUARIO SUAS™:

Em 2010 o Centro Latino-Americano de Estudos de Violéncia e Saude Jorge Carelli
da Fundacédo Oswaldo Cruz (CLAVES/FIOCRUZ) desenvolveu em parceria com o
Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome uma pesquisa cujo objetivo
“foi construir uma proposta de padronizagéo nacional dos modelos de registros dos
atendimentos realizados no Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS) pelos
Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e pelos Centros de Referéncia

Especializados de Assisténcia Social (CREAS)”.

Neste estudo buscou-se conhecer quais informacdes séo registradas nos CRAS e
CREAS de 20 municipios brasileiros, como esses registros sdo realizados, quais
instrumentos sao utilizados para registrar e quais sdo as necessidades e lacunas dos

registros utilizados a época.

1.1 Caracterizacdo da Pesquisa realizada pelo CLAVES/FIOCRUZ e MDS

a) Objetivo da Pesquisa:

e Quais informacdes sdo registradas nos CRAS e CREAS de 20 municipios
brasileiros;

e Como esses registros sao realizados;

¢ Quais instrumentos sao utilizados;

e Quais as necessidades e lacunas dos registros atuais.

b) Metodologia e Estratégia de acao:

e Abordagem qualitativa;
e Estudos mdltiplos de casos;
e Triangulacdo de métodos.

! Capitulo retirado do documento “Relatério de Pesquisa: Padronizacdo Nacional de Modelos de
Registros Nos CRAS E CREAS (CLAVES-MDS); Coordenacdo: Dr2 Kathie Njaine e Dr2 Miriam
Schenker, Brasilia, 2010”, in mimeo.



e Amostra
v" Nao-aleatodria e intencional;

v' 20 municipios definidos pelo Ministério do Desenvolvimento Social e
Combate a Fome (MDS).

v’ Localizacdo nas cinco regifes do pais e algumas particularidades visando
conhecer diferentes realidades dos equipamentos.

A definicdo da amostra ocorreu de forma néo aleatéria e intencional, considerando as
caracteristicas dos equipamentos e o0s objetivos do estudo (GIL, 1999). Foram
estudados 20 municipios, com critérios e escolha definidos pelo Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS). Considerou-se a localizacédo dos
municipios nas cinco regibes do pais e algumas particularidades, de forma a
conhecer diferentes realidades dos CRAS e CREAS.



Tabela 1 - Nomero de CRAS e CREAS municipais e numero de CRAS e CREAS visitados por
Regido e por Estado

Regido

Norte

Nordeste

Sudeste

Centro-
Oeste

Sul

Total

UF

RO

AC
PA
AM

RN
PE
CE
BA
MA
MG
MG

RJ

SP
SP
MS

MS

MT

PR

PR

SC

Municipio

Porto Velho

Rio Branco
Belém

Manaus
Natal
Recife
Maracanau
Santo Amaro
Caxias
Belo Horizonte

Montes Claros
Rio de Janeiro

Santo André
Sumaré

Campo Grande

Ponta Pora
Rondondépolis
Londrina

Curitiba

Blumenau

20 municipios

Populacao*

369.345

290.639
1.408.847
1.646.602

774.230

1.533.580
197.301
58.028
143.197
2.412.937
352.384

6.093.472

667.891
228.696
724.524

72.207
172.783
497.833

1.797.408

292.972

Numero de
CRAS no
Municipio**

05
06
11
03
05
12
06
03
04
16
07

40

06
13

27

02
202

NuUmero de
CRAS
Visitados

02
02
02
02
02
03
02
02
02
02
02

03

03
02
02

02

02

02

02

02
43

Numero de
CREAS no
Municipio

01
01
02
01
02
01
01
01
01
09
01

09

02
01
02

01
01
03

01

01
42

NUmero de
CREAS
Visitados

01
01
01
01
02
01
01
01
01
02
01

02

02
01
01

01

01

01

01

01
24

Fonte: * www.ibge.qov.br (IBGE, Contagem da Populacdo ou Estimativa da Populagdo, em
2007).** MDS, 2009.

Foram visitados 43 CRAS e 24 CREAS. Neles foram aplicados e respondidos 67

questionarios, realizadas 41 entrevistas e coletadas 853 fichas de registros (das

quais 423 correspondem aos CRAS e 430 correspondem aos CREAS).


http://www.ibge.gov.br/

c) Contexto dos municipios e dos CRAS e CREAS visitados:

» Localizagc8o dos municipios:

Os 20 municipios investigados estdo localizados em 16 Unidades da Federacédo e

representam as cinco regides do Pais.

» Classificacdo Municipal pela Populacéao

e Dos 20 municipios visitados, 60% (12) sédo classificados como de grande
porte, pois possuem populacdo entre 100.001 a 900.000 habitantes (PNAS,
2004).

e Seis municipios visitados sdo considerados metropoles, pois possuem
populacao superior a 900.000 habitantes.

e Dois municipios sdo considerados de médio porte, com populacdo entre
50.001 a 100.000 habitantes.



Figura 1 - Representacdo dos municipios investigados e numeros de CRAS visitados
em mapa do Brasil
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d)Dados Coletados:

e Questionérios semiestruturados e roteiros de observacdo de campo: 67 (43
CRAS e 24 CREAYS);

e Entrevistas: 22 gestores

e Fichas de registros coletadas: 853 (423 CRAS e 430 CREAS).

1.2 Resultados da Pesquisa relativos aos CRAS:

Foram visitados 43 CRAS e 24 CREAS. Neles foram aplicados e respondidos 67

questionarios, realizadas 41 entrevistas e coletadas 853 fichas de registros (das

quais 423 correspondem aos CRAS e 430 correspondem aos CREAS). O volume de

fichas de registros coletadas nas unidades visitadas permite concluir que ha

pulverizacao de registros de informacoes.

Do total de 853 fichas coletadas nos CRAS e CREAS visitados, 423 correspondem
aos CRAS.

1.2.1 Caracterizacéo das fichas coletadas nos CRAS pesquisados:

Quanto a finalidade, as fichas foram classificadas pelos profissionais da seguinte

forma:

a) Ficha de atendimento inicial / recepcéo / primeiro atendimento / acolhimento /
triagem

Consideradas como a porta de entrada na instituicdo essas tém significativo destaque
e importancia pelo fato de ser o primeiro instrumental a mapear os principais dados
do usuério e de sua familia. Seu aprofundamento depende, entre outros fatores, do
interesse e autorizagcdo do usuario ou de sua familia e do tempo disponivel para a
entrevista. Sempre que possivel é aberto espaco para se trabalhar e se refletir sobre

os dados coletados.

b) Ficha de atendimento no domicilio utilizada na visita as casas

10



A visita domiciliar (VD) “é um dos principais recursos no trabalho com familias e se
materializa como a possibilidade da instituicdo e de seu respectivo profissional
aproximarem-se do dia-a-dia de seus usuarios” (SMAS/RJ, 2007%). A VD tem como
um de seus objetivos observar as condi¢cdes socioeconémicas de vida dos usuarios e
possibilita identificar entre inUmeras questbes: os moradores do domicilio, com
respectiva qualificacdo quanto a sua insercdo e participacdo na vida da casa;
condi¢cdes de moradia — localizacdo, situacao social da comunidade; estrutura fisica
da residéncia e disposicéo e distribuicdo da casa e seus moradores; acesso a bens,
equipamentos e servicos sociais; relacfes intra e extra-familiares e comunitarias;
expressdes culturais dos membros da familia. Além do que em uma visita domiciliar

sempre € importante:

(...) apresentar-se e esclarecer os objetivos do trabalho e as razdes
da realizacdo da VD; utilizar linguagem adequada; no caso de
abordagem comunitaria, sempre esclarecer os objetivos do trabalho
profissional. Nunca expor o usuario em suas particularidades; ser
objetivo durante a visita, pois a mesma ocorre em um tempo e
espaco que pertencem ao usuario e ndo ao profissional/instituicao.
(SMAS/RJ, 2007)

A ficha de atendimento no domicilio € utilizada para sistematizar uma agéo prestada
na unidade familiar. Conforme o “Guia de Orientacdo para o trabalho com familias
nos CRAS” elaborado pelo MDS, a ficha de atendimento no domicilio visa a:
possibilitar compreensédo, registro e andlise de dados sobre a dindmica da vida
familiar, suas vulnerabilidades e potencialidades; prover estimulo e orientacdo a
familia na busca de solucbes e na construcdo de um projeto de superacdo de suas
vulnerabilidades; identificar necessidades e realizar encaminhamentos para a rede de
atendimentos, local e de protecdo especial; acompanhar os encaminhamentos
realizados; e estimular e mobilizar a familia para participacdo no servico que lhe é
prestado, com vistas ao fortalecimento dos vinculos familiares e comunitarios. Na
metodologia de articulagdo do PBF/PAIF, a visita domiciliar mostra-se como
importante procedimento para a “busca ativa” de familias, priorizando aquelas que
nao estdo cumprindo as condicionalidades ou que, mesmo as cumprindo,

apresentam condi¢cdes de significativa vulnerabilidade, caracterizada pela falta de

11



acesso aos direitos basicos, ou indicios de violéncia doméstica e outras situacdes de

risco.

A visita domiciliar historicamente tem sido um dos instrumentos do Servico Social na
Politica de Assisténcia Social e € também realizada, em alguns servi¢os, por
profissionais de outras areas, como a de Psicologia, Fisioterapia, Fonoaudiologia,

Terapia Ocupacional, Pedagogia entre outras.

c) Ficha de encaminhamento

Esta ficha tem como objetivo principal o encaminhamento do publico alvo do servico
para 0s bens e servicos existentes na Politica de Assisténcia Social e demais

politicas publicas.

O encaminhamento da familia e dos individuos para os bens e servigcos existentes na
Politica de Assisténcia Social e nas demais politicas publicas ndo deve ser encarado
como mera transferéncia de responsabilidades do profissional. Pelo contrario, o
profissional quando percebe que a familia traz uma necessidade que ndo pode ser
atendida pelo servico do CRAS, encaminha através de formulario especifico “guia de
encaminhamento” para outro servigo da rede de protecao social que possa atender a

ela ou a um dos membros em suas necessidades.

d) Ficha de atendimento inicial e de acompanhamento

A ficha utilizada no acolhimento inicial ao usuario também o é no retorno para outros

atendimentos. Em muitos casos, possui um numero grande de informacdes.

e) Ficha de acompanhamento
Refere-se aquela ficha que é utilizada em todos os atendimentos posteriores e é

também conhecida como “ficha de evolugdo” com questdes de acompanhamento do

caso.

12



f) Fichade retorno

Refere-se a uma ficha que é fornecida ao publico usuéario contendo informacdes
necessarias para 0 seu retorno a instituicdo. E também muito utilizada para o

agendamento de retornos.

g) Livro-ata

Refere-se a todos os documentos extraidos de livros de registros de intervencoes

7

profissionais ou de recepcdo. Também é usado para o controle de chegada de

usuarios, registros de reunides de equipe e intercorréncias no trabalho.

h) Caderno e agenda individual

Refere-se as anotacdes de carater individual relativas aos registros de agendamentos

profissionais ou de recepcéo.

1) Ficha de referéncia e contrarreferéncia

Refere-se a uma ficha que tem como objetivo realizar encaminhamentos para outros

Y

servicos da rede de protecdo social e com campo destinado a anotacdo do
atendimento requerido para fins de retorno ao CRAS, o que possibilita a verificacao

se de fato o usuario teve acesso ao Servico.

j) Ficha de declaragéo

Esta ficha destina-se a declarar algo de interesse do publico usuéario a outrem ou a

determinada instituigdo.

k) Ficha de orientacéo

Esta ficha destina-se a prestar algum tipo de informacdo que seja importante registrar

a fim de orientar o usuario sobre algum programa/projeto ou servigo institucional.
I) Ficha deinscricdo em programas ou projetos

13



Esta se destina a uma coleta orientada de informacdes que serao utilizadas ao longo
do funcionamento do programa ou projeto, mas permite, também por meio dela,
prestar orientagdo individual quanto as normas do programa e, de modo geral, de

elucidacao de duvidas.

m) Ficha de desligamento em programa/projeto
Esta ficha registra informacfes necessarias ao desligamento do programa ou projeto,

tais como: nome, documentacdo ou NIS e data. E utilizada como controle para

substituir usuarios e participantes.
n) Ficha de abordagem de rua
Esta ficha é utilizada para o atendimento que é realizado na rua e visa também a ser

um atendimento inicial antes da chegada ao CREAS ou ao servico da alta

complexidade;

0) Outro. Qual?

Sao as Fichas de outra natureza, mais incomuns.

1.2.2 Distribuicao das fichas coletadas segundo tipo

Em relacdo a distribuicdo das fichas coletadas segundo tipo, observou-se nas 423
existentes nos CRAS estudados, maiores percentuais das seguintes (tabela 2):

e atendimento inicial/recepcao/primeiro atendimento/acolhimento/triagem
(18,9%, n=80);

e encaminhamento, (10,4%, n=44);
e acompanhamento (8,5%, n=36);

e atendimento inicial/acompanhamento (5,9%, n=25).

14



Tabela 2 - Distribuicdo das fichas coletadas no CRAS segundo tipo

Tipo de ficha N %
de atgndimentq inicial/recepcao/primeiro atendimento/ 80 18.9
acolhimento/ triagem ’
de encaminhamento 44 10,4
de acompanhamento 36 8,5
de atendimento inicial/acompanhamento 25 59
de inscricao em programa/projeto 19 4,5
de declaracao 15 3,5
de atendimento no domicilio (visita domiciliar) 14 3,3
de retorno 8 1,9
de orientagéo 8 1,9
referéncia e contra-referéncia 7 1,7
de desligamento em programas/projetos 5 1,2
livro-ata 3 0,7
de abordagem de rua 2 0,5
Caderno/agenda individual 1 0,2
Outros 156 36,9
Total 423 100,0

e Dos tipos de fichas coletadas, 36,9% correspondem a categoria Outros. Na
analise, observou-se que dentro dessa categoria ha predominancia de:

e fichas de controle (15,1%, n=64), das intervencdes realizadas nos servi¢cos
(ex.: listagens de frequéncia de programas e projetos, listas de reunides).

e A elevada proporgéo de fichas identificadas na categoria Outros revela uma
diversidade de instrumentos de registro utilizados pelos CRAS, o que dificulta
qualquer estudo comparativo, mas certamente, serve as finalidades locais.

Embora varios CRAS tenham informado possuir modelos de fichas padronizados
pondera-se que em alguns equipamentos ou unidades ndo foi observado esse
padrdo, tanto durante as visitas quanto durante a analise das fichas coletadas. Muitos
instrumentos estao padronizados apenas no ambito da Unidade e ndo recobrem todo

0 municipio.

Dos CRAS que responderam ao questionario sobre a existéncia de sistema
informatizado de registro de informagdes, nota-se que sdo muito diversificadas as

interpretacbes sobre o que seja um sistema de informacg&o. As respostas variam
15



desde a compreensdo do que seja um simples banco de dados, até quanto aos

sistemas integrados mais complexos.

Essa percepcdo de sistemas de informacdo esta relacionada as condigbes de

infraestrutura dos CRAS e do investimento do poder publico nos sistemas de

informacé&o. Sendo assim:

61,5% deles referem possuir tal sistema.

11,6% n&o especificaram o tipo de informatizagdo existente. Nos que
informaram sobre o tipo de informatizacdo h& grande diversidade de sistemas,
variando dos integrados online a bancos de dados online e offline e planilhas
do programa Excel;

4,7% dos CRAS utilizam o préprio CadUnico;

4,7% informaram utilizar banco de dados especificos municipais, tais como o
BDC (Banco de Dados do Cidadao);

4,7% sistematizam as informacdes no computador do préprio CRAS;

Um CRAS afirmou que digitaliza informagdes da entrevista inicial, mas n&o o
acompanhamento, o que é feito em fichas manuscritas.

1.2.3 Especificidade das fichas e formularios utilizados nos CRAS

Em relacéo a existéncia de fichas ou formulérios para cada tipo de atendimento

(tabela 3), observou-se que algumas atividades desenvolvidas nos CRAS possuem

instrumentos especificos. Destacam-se 0s seguintes:

Acompanhamento das ac¢des desenvolvidas com os usuérios (93,%);
Evolucéo da familia (88,1%);

Registro de reunido com familias e encaminhamento para outros servi¢gos da
Assisténcia Social (ambos 86,0%);

Visitas domiciliares (78,6%);

Inclusdo em programas ou projetos (76,2%).

16



Tabela 3 - Fichas/formularios especificos para atividades dos CRAS

Tipos de atividades Sim Nao
N % N %

Ficha de acompanhamento 40 93,0% 3 7,0%
Evolucéo da familia 37 88,1% 5 11,9%
Registro de reunido com familias 37 86,0% 6 14,0%
ggg;Tinhamento para outros servicos da Assisténcia 37 86.0% 6 14.0%
Visitas domiciliares 33 78,6% 9 21,4%
Inclusdo em programas/projetos 32 76,2% 10 23,8%
Registro de acompanhamento do PAIF 29 67,4% 14 32,6%
Registro de produtividade 28 65,1% 15 34,9%
Encaminhamento para a Saude 27 62,8% 16 37,2%
Encaminhamento para a Educacéao 27 62,8% 16 37,2%
Referéncia e contra-referéncia 22 51,2% 21 48,8%
Registro de recursos do Bolsa Familia 21 48,8% 22 51,2%
Registro de acompanhamento do PETI 19 44.2% 24 55,8%

Registro de acompanhamento do cumprimento de
medida socioeducativa

Notificacdo de condicionalidades 17 39,5% 26 60,5%

Notificacdo de maus-tratos contra a crianca e o
adolescente

Outros. 11 28,9% 27  71,1%
Busca ativa 12 28,6% 30 71,4%
Notificacdo de maus-tratos contra a mulher 7 16,3% 36 83,7%
Notificagdo de maus-tratos contra o idoso 6 14,0% 37 86,0%
Mutirées 5 11,6% 38  88,4%

3 7,1% 39 92,9%

17 40,5% 25 59,5%

14 32,6% 29 67,4%

Abordagem de rua

1.2.4 Classificacao das fichas segundo o publico usuario

A analise do Formulario de Analise das Fichas dos CRAS permite categorizar as 423
fichas em trés diferentes tipos:

1. Individual - a que prioriza dados do individuo, mesmo que em alguns casos
contenha informacdes isoladas sobre a familia;

2. Familiar — como o nome indica, focaliza a familia, buscando compreender o
individuo no contexto familiar;

3. Coletiva — a que contempla mais de um individuo ou grupo familiar.

4. Outros tipos.
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Em relacédo ao publico usuario para qual a ficha se destina, observou-se:

e um maior percentual do tipo individual (46,9%,n=196);
e 17,9% (n=75) do tipo familiar;
e 16,5%(n=69) do tipo coletivo,

e E 18,7%(n=78), de outros tipos.

Na analise das fichas de outros tipos observou-se uma predominancia de ficha
institucional (69,3%(n=52)), ou seja, a que ndo se relaciona a nenhum publico e que

se destinava a assuntos institucionais, tais como relatoérios.
N&o foi possivel classificar a finalidade de 22,9% das fichas analisadas.

Quando se especificam melhor os tipos de fichas coletadas em relagdo ao publico
usuario para o qual se destinam, observa-se que a maioria esta focada no individuo

(vide tabela 4). Destacam-se:

Fichas de referéncia e contrarreferéncia (100%, (n=7)

Fichas de declaracéo (93,3%(n=14)

Fichas de encaminhamento (90,3) (n=40)

Fichas de retorno (85,7%); (n=6)

Fichas de atendimento inicial/recepcéo/primeiro atendimento/acolhimento/
triagem (54,5%); (n=42)

Fichas de abordagem de rua (50%) (n=1)

Fichas de acompanhamento (41,7%); (n=15)

Tipos de fichas que possuem caracteristicas focadas na familia:

o 52% das destinadas ao atendimento inicial e ao acompanhamento; (n=13)

e 50% das referidas ao atendimento no domicilio. (n=7)
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Tabela 4 - Publico alvo segundo tipo de ficha

Tipo de ficha

de atendimento
inicial/recepcgéo/primeiro
atendimento/acolhimento/triagem
de atendimento no domicilio (visita
domiciliar)

de encaminhamento

de atendimento
inicial/acompanhamento

de acompanhamento

de retorno

livro-ata

Caderno/agenda individual
referéncia e contra-referéncia

de declaracédo

de orientacao

de inscricdo em programa/projeto
de desligamento em
programas/projetos

de abordagem de rua

Outro

155

Individual

n

42

40
11
15

o oo

14
4
14

32

%

54,5

35,7
90,9
44,0

41,7
85,7
0,0
0,0
100,0
93,3
50,0
73,7

100,0

50,0
20,6

Ficha de registro
Familiar

n

34

=
5P~

OO0 O ~AOPFPOPFPOOO®®

%

44,2

50,0
2,3
52,0

22,2
0,0
0,0

100,0
0,0
6,7
0,0

21,1

0,0

0,0
3,9

1.2.5 Dados registrados nas fichas e formularios dos CRAS

Coletiva

n

O O PPOOOMNOO® F Pk~ P

(€]
ol

%

1,3

7,1
2,3
4,0

16,7
0,0
66,7
0,0
0,0
0,0
12,5
5,3

0,0

0,0
35,5

P O OWOoOOoOOoOkrEkrL,~N O N -

(o))
N

Outra
%

0,0

7,1
4,5
0,0

19,4
14,3
33,3
0,0
0,0
0,0
37,5
0,0

0,0

50,0
40,0

Os dados basicos de identificacao (tabela 4) do usuario sdo em sua quase totalidade

registrados e as informac¢des contidas sdo consideradas importantes para os CRAS,

tais como:

e nome, data de nascimento, filiagdo, estado civil, endereco e telefone,

comunidade/bairro, ponto de referéncia, composi¢cdo familiar, renda familiar,
beneficio ou auxilios que possui,
escolaridade de todos os membros da familia, motivo da procura pelo servigo.

situacao trabalhista, documentacéo,

Observa-se na tabela 5 que o dado relativo as pessoas da rede de apoio do usuario

(58,5%), embora seja considerado importante pelas equipes (88,1%), ainda é

relativamente pouco registrado se considerada a natureza da Assisténcia Social que

requer parcerias constantes com a rede de servicos e de instituicdes.
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Pelas caracteristicas dos registros de informacéo, observa-se que o atendimento
ainda € muito centrado no individuo, e ndo no grupo familiar ou no mapeamento da

rede de apoio ao usuario, conforme as orientacdes da PNAS.

Tabela 5 - Dados registrados no atendimento ao publico usuario e sua importancia
para os CRAS

: Considera
ltem =i importante?
N % N %
Nome 43 100,0 43 100,0
Data de nascimento 43 100,0 43 100,0
Filiacao 43 100,0 43 100,0
Estado civil 43 100,0 43 100,0
Endereco/telefone 43 100,0 @ 43 100,0
Comunidade/bairro 43 100,0 43 100,0
Composicéao familiar 43 100,0 @42 97,7
Renda familiar 43 100,0 41 97,6
Situacéo trabalhista 43 100,0 @41 97,6
Documentacéo 43 100,0 42 97,7
Beneficio e/ou auxilios que possui 43 100,0 @ 42 97,7
Escolaridade de todos os membros da familia 42 100,0 40 97,6
Motivo da procura pelo servigo 43 100,0 @41 100,0
Condicao de moradia 42 97,7 42 97,7
Numero de filhos por familia 42 97,7 42 97,7
Informacédo sobre pessoas com algum tipo de deficiéncia 42 97,7 41 100,0
E;?gri(j;mggzgs e encaminhamentos realizados 42 977 43 100,0
Encaminhamentos para a rede socioassistencial 42 97,7 43 100,0
Encaminhamentos para outras politicas publicas 42 97,7 43 100,0
Visita domiciliar 42 97,7 42 100,0
Registro do acompanhamento da familia 42 97,7 41 100,0
Origem de encaminhamento ao CRAS 41 95,3 42 100,0
Ponto de referéncia 40 95,2 43 100,0
Registro de avaliacao técnica 40 93,0 40 97,6
Histoérico pessoal/familiar 39 90,7 43 100,0
Servigos de saneamento basico 39 90,7 42 97,7

Insercdo em servicos de convivéncia e/ou
socioeducativos

Servicos de luz elétrica 38 88,4 40 93,0
Insercdo grupo/oficina de convivéncia e atividade
socioeducativa

39 90,7 42 100,0

38 88,4 41 100,0

Sexo 37 88,1 42 97,7
Informacg6es de salde do publico usuario 37 86,0 43 100,0
Orientacdo e/ou encaminhamento juridico para defesa de 36 857 a1 97.6

direitos
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. Considera
Sim .
Item importante?
N % N %
Critérios de elegibilidade para programas ou beneficios

de transferéncia de renda & e £ <o

Outras redes de politicas sociais 36 83,7 42 97,7
Eventos de violéncia ou negligéncia 36 83,7 43 100,0
rReztl?zrgcci)g:'lsc0mpanhamento dos encaminhamentos 34 82.9 39 975
Cor da pele 33 76,7 31 72,1
Descumprimento de condicionalidades do Bolsa Familia 31 72,1 39 92,9
sfgrﬁggn?;giﬂigamento por abandono do 30 69.8 a1 97.6
Escolaridade somente do usuario 25 61,0 27 67,5
Pessoas da rede de apoio 24 58,5 37 88,1
Registro das faltas nos atendimentos agendados 25 58,1 39 92,9
'Zi%iiigo do desligamento por recomendacao da equipe o5 581 36 857
Servicos de gas de cozinha 24 55,8 31 72,1
Qutros 4 13,8 7 25,9

1.2.6 Profissionais que realizam os registros nos CRAS

Acerca dos profissionais que realizam o registro de atendimento nos CRAS,

observou-se que alguns profissionais se destacam:

e O assistente social que é mencionado pela totalidade de CRAS que respondeu
ao questionario;

e Os psicologos em 86,0% dos casos;

e Os Agentes administrativos de nivel médio e os estagiarios de nivel superior
(em 46,5 % dos casos).

e Ha a mencao de pedagogos em alguns CRAS e 33,3% deles referem que tais
profissionais realizam registros sobre 0s usuarios.

Embora com menor participacdo, auxiliares administrativos de nivel fundamental
(11,9%), auxiliares de servigos gerais (11,6%), agentes comunitarios/sociais (2,4%) e
educadores de nivel fundamental (2,3%) colaboram com o registro de algumas

informacdes.
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1.2.7 Organizacédo e armazenamento de informacdes nos CRAS

Sobre 0os meios utilizados para a organizagcdo e armazenamento das informagdes

ressaltam-se 0s seguintes aspectos:

e A maior parte das fichas de atendimentos contendo informacdes sobre os
usuarios sdo arquivadas fisica e eletronicamente (72,1%).

e 27,9% mantém tais informagcdes somente em meio fisico.

Sobre o armazenamento das informacdes sigilosas, observam-se 0s seguintes
aspectos:

e 27,8% dos CRAS armazenam informacgdes sigilosas em fichas comuns;

e 25% em fichas préprias para este fim;

e 11,1% dos CRAS utilizam outros tipos de fichas:
e fichas de cadastro da familia;
e caderno individual ou pessoal dos técnicos;
e ficha de acompanhamento;

e meio eletrénico (IRSAS - sistema de informagdo com acesso
restrito);

¢ notificacdo obrigatdria para crianca e adolescentes;
e prontudrio familiar/individual.

Em geral, os pesquisadores observaram durante as visitas aos CRAS uma
preocupacdo dos profissionais em guardar cuidadosamente os prontuarios e as
informacgdes de cunho sigiloso, utilizando para tanto, armarios ou salas fechados a

chave e arquivos trancados.

1.2.8 Padronizacao dos registros dos CRAS
Embora varios CRAS tenham informado possuir modelos de fichas padronizados

pondera-se que em alguns equipamentos ou unidades nao foi observado esse

padrdo, tanto durante as visitas quanto da analise da fichas coletadas. Muitos
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instrumentos estdo padronizados apenas no ambito da Unidade e ndo recobrem todo

0 municipio.

Dos CRAS que responderam ao questionario sobre a existéncia de sistema
informatizado de registro de informagdes, nota-se que sdo muito diversificadas as
interpretacdes sobre o0 que seja um sistema de informacgéo. As repostas variam desde
a compreensdo do que seja um simples banco de dados, até quanto aos sistemas
integrados mais complexos.

1.2.9 Uso das informacdes dos CRAS pela gestdo municipal

Nas cinco regides do pais, de acordo com os gestores de protecdo social basica, as
informacdes sistematizadas sobre os atendimentos nos CRAS chegam as
Secretarias Municipais, em sua maioria, através de relatérios mensais, mas também
trimestrais, predominantemente por meio fisico, mas também por meio eletrénico.

Sobre a producao de relatorios, as equipes informaram que:

e 79,1% dos CRAS referem possuir diagnostico de seu territério de abrangéncia;

e Todos os CRAS participantes da pesquisa afirmam elaborar relatérios mensais
do quantitativo dos atendimentos realizados;

e Quase 90% deles elaboram relatorios periddicos de suas atividades.

No caso do Municipio de Londrina, as informacdes chegam a Secretaria de acordo
com as necessidades da pessoa que acessa as informacdes (em beneficios, servicos

e atendimentos).

Em Rio Branco, as informac¢des chegam através de Relatério padronizado, quanti e
quali, mensalmente para se avaliar o impacto, a melhoria dos servicos e dos
programas. A parte quantitativa se refere ao tipo de atendimento e a qualitativo, aos

resultados alcangados.

Em Belo Horizonte, foram elaborados instrumentais para a coleta de dados dos
CRAS no local: plano de agéo realizado no inicio do ano e contendo indicadores e
metas baseados nos textos que fornecem a compreensdo conceitual. Mensalmente,
os dados chegam a Secretaria e sao sistematizados. O Plano Plurianual de Gestao

(PPAG) é alimentado com esses dados.
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No Rio de Janeiro, os CRAS apresentam Relatérios mensais reportando as
atividades do més e cotidianamente as informacdes chegam, referindo os lugares
que enfrentam situagcfes-problema, de conflito, de confronto em areas conflagradas

para que se decida sobre as atitudes a se tomar.

A maioria das Secretarias Municipais de Assisténcia Social das diferentes regides do
pais se utiliza das informacgdes recebidas dos CRAS para o monitoramento de suas

acoes.

O fluxo de informacdes entre os CRAS e a SMAS é bem exemplificado pelo
Municipio de Curitiba onde também se utilizam os dados do Cadastro Unico, que
fornece um mapa do territdrio e de suas familias. A Secretaria passa dados mais
formais para os CRAS, dados de perfil da comunidade; da populagcéo que ele atende
e 0 que precisa ser mais trabalhado. Os CRAS, por sua vez, alimentam a Secretaria
de informacfes para que se possam priorizar certos territérios e definir questbes
relacionadas a recursos de investimentos. Os dados trazem muitas informacdes que

a ida ao territorio ressignifica.

Londrina remete as acfes do atendimento ao publico usuério: a Secretaria faz o
monitoramento com relacdo aos atendimentos e também ao acompanhamento das
familias a partir das informacdes colhidas pelos CRAS e também auxilia a aprimorar
as acdes com relacdo ao atendimento dos usuarios de forma a que eles ndo passem

por trés, quatro servicos até chegar ao lugar onde precisa, de fato, ir.

Belo Horizonte se utiliza das informac6es dos CRAS para o planejamento anual de
gestdo da Secretaria e dos coordenadores dos CRAS. As equipes dos Centros
elaboram dois Relatérios anuais de gestdo em que expdem os limites, as
possibilidades e os avancos relativos ao plano anterior. E a gestdo orienta na
elaboracdo dos planos seguintes. O instrumental é utilizado apesar do CRAS néo
estar ligado em rede e néo ter informacgdes de outras politicas como a de saude e de

educacao.
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1.3 Resultados da Pesquisa relativos aos CREAS

1.3.1 Dados registrados nas fichas e formularios dos CREAS

Em um total de 24 CREAS analisados nas cinco regides do pais, em
aproximadamente 45% nao ha uma ficha de registro Unica e sim uma pulverizacédo de
registros referentes a cada servico/programa/projeto, de acordo com 0s gestores e

com as equipes que la trabalham.

Na tabela 6 observa-se que dados béasicos de identificacdo do usuario sdo, em sua

quase totalidade, registrados, e avaliados pelos CREAS como informagdes

importantes, tais como:

e Nome, data de nascimento, filiacdo, estado civil, endereco e telefone,
comunidade/bairro, ponto de referéncia, composi¢cao familiar, renda familiar,
situacdo trabalhista, documentacdo, beneficio e/ou auxilios que possuli,
escolaridade de todos os membros da familia, motivo da procura pelo servigo.

Outras informacg0es registradas pelos CREAS:

e Descumprimento de condicionalidades da bolsa para morador de rua adulto;
e Nacionalidade;

e Doencas cronicas - informacdes de saude do usuario e familia e uso de
medicacédo controlada;

e Participacdo comunitaria (igreja, grupos, associacoes);

¢ Relatorios informativos;

e Tipologia, data do atendimento;

e Todas as informagcbes que sejam consideradas importantes para o

acompanhamento familiar sdo registradas na ficha de atendimento e de
acompanhamento.
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Tabela 6 - Dados registrados no atendimento ao publico usuario e sua importancia

para os CREAS

Item

Nome

Sexo

Data de nascimento

Endereco/telefone

Comunidade/bairro

Histoérico pessoal/familiar

Composicéo familiar

Renda familiar

Beneficio e/ou auxilios que possui
Numero de filhos por familia
Informacg6es de saude do publico usuério
Encaminhamentos para a rede socioassistencial

Orientacao e/ou encaminhamento juridico para defesa de direitos
Insercéo grupo/oficina de convivéncia e atividade socioeducativa

Registro das faltas nos atendimentos agendados

Registro do desligamento por recomendacao da equipe técnica
Filiacdo

Estado civil

Ponto de referéncia

Situacéo trabalhista

Documentagéo

Motivo da procura pelo servigo

Informacédo sobre pessoas com algum tipo de deficiéncia
Outras redes de politicas sociais

Eventos de violéncia ou negligéncia

Origem de encaminhamento ao CRAS

Registro do acompanhamento da familia

Descumprimento de condicionalidades do Bolsa Familia

Cor da pele

Condicdo de moradia

Retorno/acompanhamento dos encaminhamentos realizados
Insercéo em servicos de convivéncia e/ou socioeducativos
Critérios de elegibilidade para programas ou beneficios de
transferéncia de renda

Outros

Escolaridade de todos os membros da familia

Registro do desligamento por abandono do acompanhamento
Servicos de saneamento basico

Servicos de luz elétrica

Visita domiciliar

Encaminhamentos para outras politicas publicas

Registro de avaliagdo técnica

Pessoas da rede de apoio

Procedimentos e encaminhamentos realizados externamente
Escolaridade somente do usuario

Servicos de gas de cozinha

24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
24
23
23
23
23
23
23
23
23
23
23
23
23
22
22
22
22

21

21
20
20
19
19
19
17
17
16
16
12

Sim

%
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0
100,0

95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
95,8
91,7
95,7
91,7
91,7

87,5

87,5
83,3
83,3
79,2
79,2
82,6
73,9
77,3
69,6
66,7
50,0
33,3

Considera
Importante?
N %
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
24 100,0
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
23 95,8
22 91,7
22 95,7
22 91,7
22 91,7
21 87,5
21 87,5
20 83,3
20 83,3
19 79,2
19 79,2
19 82,6
17 73,9
17 77,3
16 69,6
16 66,7
12 50,0
8 33,3
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1.3.2 Caracterizacédo das fichas coletadas nos CREAS pesquisados

Em relacéo as finalidades, as fichas foram classificadas pela equipe de pesquisa da

seguinte forma:

a) Ficha de atendimento inicial/ recepcado/ primeiro atendimento/ acolhimento/

triagem

Consideradas como a porta de entrada na instituicdo, essas fichas tém significativo
destaque e caracterizam-se pela importancia de ser um primeiro instrumental a

mapear os principais dados do usuario e de sua familia.

b) Ficha de atendimento no domicilio (visita domiciliar)

Essa € utilizada para sistematizar uma acao prestada na unidade domiciliar.
c) Ficha de encaminhamento

Essa tem como objetivo principal o encaminhamento do publico alvo do servigo para
0os bens e servicos oferecidos pela Politica de Assisténcia Social e pelos demais

servicos publicos.
d) Ficha de atendimento inicial/ acompanhamento

Utilizada tanto no atendimento inicial do publico usuério quanto no retorno para

outros atendimentos. Em muitos casos, possui um grande namero de informacdes.
e) Ficha de acompanhamento

Refere-se aos atendimentos subsequentes. Também € conhecida como ficha de

evolugéo.
f) Ficha de retorno

E fornecida ao publico usuério e contém informacgdes necessarias para o seu retorno

a instituicdo. E também muito utilizada para o agendamento de retornos.
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g) Livro-ata

Refere-se a todos os documentos extraidos de livros de registros de intervencdes
profissionais ou de recepcdo. Também € usado para controle de chegada de

usuarios, registros de reunides de equipe e intercorréncias no trabalho.
h) Caderno/agenda individual

Refere-se as anotagbes de carater individual referentes aos registros de

agendamentos profissionais ou de recepcao.
i) Ficha de referéncia e contrarreferéncia

Refere-se ao encaminhamento para um servico da rede de protecdo social e com
campo destinado a anotacdo do atendimento requerido para fins de retorno ao

CREAS, o que possibilita a verificacao se, de fato, houve o acesso ao direito.
j) Ficha de declaragéo

Destina-se a declarar algo de interesse do publico usuario a outrem ou a determinada

instituicao.
k) Ficha de orientagéo

Destina-se a prestar algum tipo de informacdo que seja importante para orientar o

usuario sobre algum programa, projeto ou servico institucional.
I) Ficha de inscricdo em programa/projeto

Visa a uma coleta orientada para informacdes que serdo utilizadas ao longo do

funcionamento do programa ou projeto.
m) Ficha de desligamento em programa/projeto

Registra informacgOes necessarias ao desligamento do programa ou projeto como
nome, documentacdo ou Numero de Identificacdo Social (NIS) e data de
desligamento. E utilizada como controle para substituir usuérios de programas e

projetos.
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n) Ficha de abordagem de rua

Destina-se ao atendimento na rua pelos profissionais e também a ser um

atendimento inicial antes da chegada ao CREAS ou ao servi¢o da alta complexidade;

Observou-se, conforme tabela 7, que dentre 430 fichas coletadas nos CREAS ha

uma maior predominancia de fichas de:

e Atendimento inicial/recepgao/primeiro atendimento/acolhimento/ triagem:
14,4% (62);

e Encaminhamento: 11,9% (51);
e Acompanhamento: 10,5% (45);

e Atendimento inicial/lacompanhamento: 9,1% (39).

Tabela 7 - Distribuicdo das fichas coletadas nos CREAS segundo tipo

Tipo de ficha N %
de atendimento inicial/recepgao/primeiro

atendimento/acolhimento/triagem e 14,4
de encaminhamento 51 11,9
de acompanhamento 45 10,5
de atendimento inicial/acompanhamento 39 9,1
de abordagem de rua 18 4,2
de declaracdo 17 4,0
de atendimento no domicilio (visita domiciliar) 13 3,0
de desligamento em programas/projetos 12 2,8
de inscricdo em programa/projeto 6 14
referéncia e contra-referéncia 4 9
de retorno 1 2
de orientacéo 1 2
Outro 161 37,4
Total 430 100,0

Das fichas coletadas, 37,4% (161) correspondem a categoria Outros. Na andlise,
observou-se que dentro desta categoria ha uma predominancia de:
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e 112% de fichas de controle (48), caracterizadas pelo controle das
intervencdes realizadas nos servicos (ex.: listagens de frequéncias de
programas e projetos, listas de reunides).

e 5,8% de fichas de relatorio (25), caracterizadas por relatorios dos projetos,
programas, servicos e beneficios, bem como relatérios de atividades mensais,
de produtividade, entre outros.

e Esta elevada proporcdo de fichas identificadas na categoria Outros revela
uma diversidade de fichas e outros instrumentos de registros utilizados pelos
CREAS para os mais variados atendimentos.

1.3.3 Registros das informacgdes realizados nos CREAS

Todos os CREAS informaram que realizam registros das informac¢des do publico

usuério de seus atendimentos. Os registros séo realizados das seguintes formas:

e Por meio de ficha Unica desenvolvida pela prépria unidade;

e Por meio de fichas desenvolvidas pela prépria unidade para cada servi¢co ou
programa;

e Por meio de fichas padronizadas pelo 6rgao gestor para todos os CREAS,;
e Por meio do Cadastro Unico para Programas Social (CadUnico);

e Por meio de protocolos de atendimento; livros de ocorréncia; e cadernos dos
profissionais.

Alguns servicos fazem seus registros através de sistemas informatizados de

informacéo (exemplos: IRSAS; Social Service; BDC).

Na observacdo de campo foi possivel verificar que os CREAS possuiam uma grande
diversidade de formas de registros. Um CREAS do Nordeste justificou essa grande
quantidade de papéis devido as solicitacbes de dados pela Secretaria Municipal de
Assisténcia Social. Apesar do equipamento possuir internet banda larga, todos os
registros sdo realizados em papel e quando séo solicitados dados novos ou quando é
necesséria a realizacdo de cruzamentos de dados, os profissionais do CREAS

acabam por produzir nova ficha para essa finalidade.

Em relacéo a utilizacdo do CadUnico:
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e 25% (6) dos CREAS informaram preencher o CadUnico somente para fins da
beneficio;

e 12,5% (3) preenchem o CadUnico em todas as situagdes.

Alguns CREAS informaram preencher o CadUnico em outras situacdes que n&o
incluem beneficios. O CadUnico é utilizado entdo, como o instrumento de registro
dos dados da familia, apesar de alguns ainda se encontrarem apenas em prontuario
escrito. Outro CREAS informa que preenche o CadUnico quando o usudrio integra o
PETI.

E importante destacar algumas dificuldades apontadas por alguns profissionais em

relac&o ao preenchimento do CadUnico:

e Falta de infraestrutura geral e de equipamentos essenciais como
computadores para a realizacdo de cadastro de usuarios;

e O CadUnico néo apresenta campos de registro dos atendimentos as familias;
e Ha casos em que ndo esta previsto o preenchimento do CadUnico, contudo,
um CREAS informa que cadastra as familias envolvidas em trafico de drogas e

violéncia doméstica, independentemente de renda.

Os CREAS utilizam e alimentam os seguintes sistemas de informacéao:

e Cinco CREAS utilizam e alimentam o SISPETI e o SIPIA II;
e Quatro CREAS informam utilizar e alimentar somente o SISPETI,
e Cinco CREAS utilizam e alimentam outros tipos de sistema de informacéo;

e Dois CREAS informaram utilizar e alimentar o SISPETI, o SIPIA Il e outros
tipos de sistema de informacéao.

No entanto, sete CREAS informaram néo utilizar ou alimentar quaisquer sistemas de

informagao.

1.3.4 Especificidade das fichas e formularios utilizados nos CREAS

Observou-se que para algumas atividades desenvolvidas nos CREAS ha fichas

especificas para o registro da informacé&o (ver tabela 8). Destacam-se as seguintes:
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e Encaminhamento para outros servicos da Assisténcia Social e
Acompanhamento (87,5%);

e Evolucao da familia (83,3%);

¢ Visitas domiciliares (75,0%);

e Encaminhamento para a Saude (75,0%);
e Registro de reunido com familias (75,0%);
e Busca ativa (70,8%);

e Abordagem de rua (70,8%);

o Referéncia e contrarreferéncia (70,8%);

e Encaminhamento para a Educagéo (70,8%);

50,0% (10) dos CREAS informaram utilizar fichas ou formularios especificos para

outras atividades, tais como:

¢ Anamnese e encerramento de caso;

e Avaliacao psicossocial;

e Convocacao para atendimento especializado;

e Ficha Unica de encaminhamento;

e Solicitacdo de comparecimento;

e Lista de presenca nos grupos;

¢ Ficha uUnica para todas as violéncias;

¢ Relatdrios para sistematizacdo de informacdes referentes aos atendimentos;

e Projetos relacionados a promocao e prevencdo de situacfes como violéncia
sexual contra a mulher;

e Livro de registro de participacdo em atividades sala multiuso;
e Mapeamento do territorio,

e Mapeamento da rede socioassistencial;

e Programa qualidade em instituicdes de longa permanéncia;

e Relatorios em geral,

e Controle de frequéncia.

Alguns CREAS informaram que séo criadas fichas quando ha necessidade de

registro de situacdes e acdes que nao sdo contempladas pelas fichas oficiais.

32



Tabela 8 - Fichas/formuléarios especificos para cada atividade dos CREAS

Sim N&o
N % N %
Eggg@;\ggg{iﬁg Ipara outros servigos da 21 875 3 125
Ficha de acompanhamento 21 875 3 125
Evolucéo da familia 20 83,3 4 16,7
Visitas domiciliares 18 750 6 250
Encaminhamento para a Saude 18 750 6 250
Registro de reunidao com familias 18 750 6 250
Busca ativa 17 70,8 7 292
Abordagem de rua 17 708 7 292
Referéncia e contra-referéncia 17 70,8 7 292
Encaminhamento para a Educacgéo 17 708 7 29,2
Inclusdo em programas/projetos 16 66,7 8 33,3
ii%lizt;osgiiglf;:éﬂ[éggc:mento do cumprimento de 15 652 8 348
Registro de produtividade 13 56,5 10 435
Registro de acompanhamento do PETI 11 524 10 47,6
Outros. Quais? 10 50,0 10 50,0
:o(ljglfécs?:ﬁ?ede maus-tratos contra a crianca e 0 10 417 14 583
Notificacdo de condicionalidades 10 41,7 14 58,3
Registro de recursos do Bolsa Familia 7 304 16 69,6
Mutirdes 6 26,1 17 739
Notificacdo de maus-tratos contra o idoso 6 250 18 75,0
Notificacdo de maus-tratos contra a mulher 4 174 19 82,6
Registro de acompanhamento do PAIF 2 95 19 90,5

1.3.5 Pulverizagéo de registros de informacdes

Em um total de 24 CREAS analisados nas cinco regides do pais, ndo ha em
aproximadamente 45% uma ficha de registro Unica e sim uma pulverizagdo de
registros referentes a cada servigo/programa/projeto, de acordo com 0s gestores e

com as equipes que ai trabalham.

Mesmo em Belém, onde os CREAS tém maior organicidade, as informacfes séo
consolidadas em fichas especificas (agressao, abuso, negligéncia, abandono) que
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contém todos os atendimentos dos CREAS, construidas pela equipe e sistematizadas

pelo sistema local de informatica, refere & Protecdo Social Especial.

A gerente relata que em Ponta Pord, questionarios e fichas sdo construidos de

acordo com a necessidade. Cada servi¢co tem um padréo de registro.

O gerente refere que em Rondonépolis, os registros foram sendo criados na medida
da necessidade dos servicos, mas ele sente falta de ter uma referéncia, um padrao
nacional que contemplasse os itens da Politica.

Atualmente, a logica do servico de Belo Horizonte é fragmentada - “o que ha sao

fragmentos de informagdes dos servigos”, diz a gerente.

1.3.6 Momento do registro de informacdes nos CREAS

Em relagdo ao momento de registro das informagdes observou-se que:

e Todos os CREAS informaram registrar informacdes sobre o publico usuéario
nas entrevistas ou atendimento social e nas visitas domiciliares;

e 95,7% (22) realizam registro dos estudos de caso com outros atores da rede
socioassistencial;

e 91,7% (22) registram informacdes sobre o publico usuario nas reunides de
familias;

e 87,5% (21) dos CREAS informaram realizar registros nos momentos de
triagem na unidade;

e 87,5% (21) dos CREAS informaram realizar registros nos momentos de busca
ativa,

e 87,5% (21) dos CREAS informaram realizar registros nos momentos de
abordagem de rua;

e 70,8 % (17) dos equipamentos realizam registro das visitas no territorio de
abrangéncia para levantamento das demandas;

e 60,9% (14) informaram realizar registros durante o diagnéstico local.

Ha outros momentos diversificados em que 0s registros sdo realizados, conforme

informam alguns CREAS:
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Reunides com instituicbes diversas da rede e reunides com oOrgaos de
protecéo e garantia de direitos;

Relatérios informativos para processos;
Registro dos migrantes e imigrantes na rodoviaria;
Migracéo dos dados do Cadastro Unico;

Atividades do préprio grupo quando fazem parte de programas e projetos
sociais;

Acompanhamentos e depoimentos nas delegacias e varas especializadas;
No envio de relatorios a rede;

No envio de relatdrios ao Poder Judiciario e ao Ministério Publico.

Registram-se também todos os dados significativos do acompanhamento social e séo

utiizados os instrumentos técnico-operativos, conforme a necessidade e

complexidade da situagao.

1.3.7 Profissionais que realizam os registros nos CREAS

Observou-se que entre os profissionais que realizam o registro de atendimento

nos CREAS destacam-se:

O Assistente Social é referido pela totalidade de CREAS que responderam ao
guestionario;

Os Psicélogos representam 95,8% (23) dos que realizam registro;
Os Educadores Sociais representam 70,8% (17);
Os agentes administrativos de nivel médio representam 66,7% (14);

50,0% (11) dos CREAS referem que os Pedagogos realizam registros sobre 0s
usuarios;

54,5% (12) deles informaram que estagiarios de nivel superior também
registram informacdes sobre usuarios;

Embora em menores proporg¢des, em seis CREAS os registros séo realizados
por auxiliares administrativos e outros profissionais de nivel fundamental (6
CREAS), seguidos por auxiliares de servicos gerais (1 CREAS) e por agentes
comunitarios (1 CREAS).
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Nos CREAS ainda outros profissionais realizam registros de atendimento aos

usuarios:

1.3.8

Em seis CREAS, advogados e assessores juridicos;
Em dois, fonoaudidlogos;

Em dois, profissionais de letras; sendo que um deles possui especializagdo em
atendimento a idosos e registra todo o0 acompanhamento deste publico;

Em dois, monitores;

Um CREAS informa que profissionais que acompanham junto com o técnico
programas e projetos executados realizam registro sobre o publico atendido;

Um CREAS aponta para a realizacdo de registros pelo recepcionista, em livro
de presenca,;

Um CREAS menciona o registro feito por telefonista;
Um CREAS informa que o técnico em gestao realiza registros;

E por fim, um CREAS informa que o profissional de cozinha realiza registros
sobre 0s usuarios.

Organizacado e armazenamento de informacdes nos CREAS

Sobre os meios utilizados para a organizacao e armazenamento das informacoes:

69,6% (16) dos CREAS informaram manter arquivos das fichas de
atendimento em meio fisico e eletrénico;

30,4% (7) somente em meio fisico;

Nenhum CREAS armazena as fichas de atendimento somente em meio
eletrbnico.

Sobre como as informacdes sigilosas séo registradas e armazenadas, os CREAS

informaram que:

68,2% (15) o fazem em ficha propria destinada para este fim;
33,3% (6) registram em livro de uso restrito;

31,6% (6) em ficha comum a todos os registros do publico usuéario;
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e 15,8% (3) ndo registra dados sigilosos;

50,0% (11) dos CREAS disseram que registram as informacdes sigilosas de outras

formas:

e Os dados do prontuério da familia que ndo sdo repassados para o sistema
sao arquivados em armarios trancados a chave;

e Cada usuério tem uma pasta (meio fisico), onde sdo armazenadas todas as
informagdes sigilosas e né&o sigilosas, ressaltandod que apenas a equipe
técnica tem acesso a esse arquivo;

e Caderno do profissional e pasta do usuario;

e Dados sigilosos ficam em poder dos técnicos;

e Dados sigilosos da Psicologia ndo sao registrados;

e Dados sigilosos ficam armazenados em arquivos eletrénicos e fisicos de
acesso restrito;

e Em fichas de uso restrito;
e Em relatérios informativos.

Nas entrevistas com gestores do programa de Protecdo Social Especial de Belo
Horizonte, foi informado que os dados sigilosos atualmente sdo acessados somente
pelos proprios servicos e que pretendem construir formas de compartilhamento

dessas informacdes, com critérios estabelecidos.

1.3.9 Padronizacao dos registros dos CREAS

Em relacdo a padronizacdo das fichas, 19 (79,2%) CREAS informaram que possuem

alguns modelos ja padronizados.

Nas entrevistas com os gestores da Protecdo Social Especial, esses relataram que
0os CREAS utilizam modelos padronizados de registros para servicos especificos e
que também adotam modelos implementados pelo MDS acrescidos de modificagfes

ou adaptacdes feitas pelos técnicos do proprio equipamento.

Em Belo Horizonte, existem fichas para todos os servigos virtuais (informatizados)

ou organizados em protocolo de atendimento. Todos os servicos dos CREAS
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possuem um protocolo. O sistema informatizado de BH foi pensado para sistematizar

todos os dados dos usuarios coletados em todos 0s servigos por onde eles passam

no municipio. Originalmente se pensou que esse modelo poderia servir a todas as

politicas sociais. No entanto, atualmente, o setor salude ndo acessa os dados da

assisténcia via este sistema, pois nao existe um link entre os sistemas dos dois

setores. Também foi mencionado que ndo realizam registro de referéncia e

contrarreferéncia.

Em Sumaré, cada servico existente no CREAS tem a sua prépria ficha. Pretendem

criar um modelo de ficha unificado do CREAS que funcione para todos 0s servicos.

14 CREAS informaram possuir sistemas informatizados para registro de
dados, porém, assim como nos CRAS, a compreensdo das equipes dos
CREAS sobre o que seja um sistema de informacéo varia. Para alguns se trata
de um simples banco de dados no computador, até sistemas integrados mais
complexos. A utilizacdo de modelos padronizados de fichas nao significa que o
servico possua um sistema informatizado tal qual se concebe um sistema.
Porém, alguns municipios informam que possuem sistemas informatizados e
alimentados por registros padronizados possibilitando assim a recuperagao e a
utilizacao da informacédo sobre os usuarios. Desta forma:

Um CREAS utiliza um sistema informatizado municipal chamado “Social
Service”,

Outro CREAS utiliza um sistema informatizado da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social chamado IRSAS;

Um CREAS utiliza um sistema municipal informatizado chamado BDC e banco
de dados interno da propria unidade;

Um CREAS utiliza um sistema informatizado municipal chamado SIGPS,
especificando que se trata de um tipo de portal corporativo com banco de
dados customizado;

As respostas, a seguir, referem-se a formas de registro de alguma forma
padronizadas, porém ndo necessariamente ligadas a um sistema informatizado:

Um CREAS declarou que realiza seus registros através de rede interna, do
tipo “intranet”;

Um CREAS utiliza planilha (em Excel) para registro das abordagens e
atendimentos e do perfil dos usuéarios;

Um CREAS utiliza o proprio CadUnico;
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Um CREAS registra através de bancos de dados de todas as familias
atendidas e acompanhadas pela unidade;

Um CREAS informou que um digitador organiza os dados dos usuérios em
arquivo interno.

1.3.10 Meios utilizados para o registro de informacdes de programas e servigos

dos CREAS

Dos registros em meio_eletronico destaca-se uma maior proporcao (25,0%)
dos dados das familias inscritas no Cadastro Unico de Programas Sociais do
seu territorio de atuacéo e de beneficidrios do Bolsa Familia;

Dos registros realizados em meio fisico destacam-se os dados sobre
abordagem de pessoas em situacdo de rua (43,5%);

Em meio fisico e eletrbnico, destacam-se os dados sobre adolescentes em
cumprimento _de medida socioeducativa_em meio _aberto, (52,2%) e sobre
abordagens de pessoas em situacdo de rua (39,1%).

1.3.11 Uso das informacdes dos CREAS pela gestdo municipal

De acordo com os gestores da Protecdo Social Especial entrevistados, as

informacdes sistematizadas sobre os atendimentos nos CREAS chegam a Secretaria

predominantemente através de relatérios mensais por meio fisico e também por meio

fisico e eletrbnico. Segundo os gestores, a maioria das Secretarias Municipais de

Assisténcia Social das diferentes regides do pais se utiliza das informacgdes recebidas

para o planejamento e 0 monitoramento de suas acoes.

Sobre a producgéo de relatorios, as equipes relataram nos questionarios que:

Todos os CREAS informaram elaborar relatério mensal do quantitativo dos
seus atendimentos;

95,8% (23) dos CREAS relataram que elaboram periodicamente relatérios de
atividades;

54,2% (13) dos CREAS relataram possuir diagnostico de seu territorio de
abrangéncia.

39



Em Santo André, a diretora esclarece que, apesar de informatizados, ndo ha uma
‘cultura’ de estudo dos dados. Fazem apenas um relatorio anual de gest&o utilizando
os dados do BDC.

No Rio de Janeiro, as informacBes chegam através de relatorios. O gestor deste
municipio esclarece que a subsecretaria tem duas diretorias: uma cuida dos direitos
humanos/CREAS - violacdo de direitos - a outra da questdo da protecao especial, -
rede de acolhimento- e que as informacbes de ambas as diretorias contidas nos

relatodrios ndo sdo cruzadas.

Em Belo Horizonte, a gestora relata que atualmente a Secretaria vem produzindo
andlises qualitativas acerca da dinamica dos territérios, o que permite um diagndéstico
dos fenbmenos sociais que ali ocorrem, e uma vigilancia social nas nove regionais

municipais.

Em Campo Grande, a Secretaria € instada a divulgar seus dados para a Justica e
para a midia. Atualmente, procuram tornar a informatizacdo intersetorial com as
diferentes politicas das areas da satde, educacio e assisténcia. A época da visita
ao municipio foi informado que seria inaugurado um sistema de informacdes
informatizado alimentado e utilizado intersetorialmente pelos setores da assisténcia

social e saude.
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2 Importancia da Padronizacdo dos Registros dos Atendimentos Realizados
pelas Unidades no Processo de Acompanhamento das Familias®

A padronizacdo dos dados é um importante passo na busca da qualificacdo da
informacéo e se coloca como etapa imprescindivel na estruturacdo de uma base de
dados que subsidie o desenvolvimento do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) e a melhoria da operacionalizacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social
por todo o territério do Pais. Quanto mais consistentes os dados, maior sera a
probabilidade de serem implementadas e incrementadas acfes de monitoramento,

vigilancia e de avaliacdo da gestédo e do préprio sistema.

Neste sentido, a padronizacdo das informacdes dos registros dos Centros de
Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) e dos Centros de Referéncia
Especializados da Assisténcia Social (CREAS) visa a contribuir para a qualificacdo
das informacfes no ambito do SUAS. As informacdes possuem fundamental papel no
planejamento e na tomada de decisbes no campo das politicas publicas de
Assisténcia Social quando mostram dados relevantes sobre os individuos e grupos
alvos das acdes dessas politicas. Contudo, tém que estar organizados e disponiveis

para gestores e equipes que estédo a frente do trabalho.

Pensar os registros de informag¢ao no ambito dos CRAS e CREAS - de acordo com a
PNAS (2004) - pressupde a producéo, a sistematizacéo de informacgdes, indicadores
e indices territorializados das situacfes de vulnerabilidade e risco pessoal e social
gue incidem sobre familias e pessoas nos diferentes ciclos da vida (criancas,
adolescentes, jovens, adultos e idosos); pessoas com reducdo da capacidade
pessoal, com deficiéncia ou em abandono; criangas e adultos vitimas de exploragcao
sexual, de outras formas de violéncia e de ameacas; pessoas vitimas de preconceitos
racial, de género e sexual; vitimas de apartacdo social impossibilitadas de autonomia

e integridade; vigilancia sobre os padrbes de servigos de assisténcia social. Os

3 Capitulo retirado do documento “Relatério de Pesquisa: Padronizacdo Nacional de Modelos de
Registros Nos CRAS E CREAS (CLAVES-MDS); Coordenacdo: Dr2 Kathie Njaine e Dr2 Miriam
Schenker, Brasilia, 2010”, in mimeo.
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indicadores deverdo mensurar, no territorio, as situacdes de riscos sociais e violagao

de direitos.

Neste contexto € que o estudo realizado pelo CLAVES/FIOCRUZ em parceria com 0
MDS buscou conhecer quais informacgdes sao registradas nos CRAS e CREAS de 20
municipios brasileiros, como esses registros sdo realizados, quais instrumentos sao

utilizados para registrar e quais sao as necessidades e lacunas dos registros atuais.

2.1 Informacdo no ambito da Protecdo Social Basica e Especial

A informacdo e a socializacdo da Protecdo Social Basica e Especial sao
compromissos que buscam garantir os direitos fundamentais que embasam a
cidadania. Cepik (2000% classifica o direito & informagdo como um direito civil,
politico e social e destaca a sua centralidade para a construcdo da cidadania
contemporanea. A socializacdo da informacao constitui-se, por um lado, como uma
pré-condi¢cdo para a incorporacdo plena de individuos e sujeitos coletivos, de forma
organizada e qualificada, aos processos decisérios. Por outro, instaura a
possibilidade de uma efetiva contraposicéo a légica das grandes organizacoes, sejam

elas estatais ou empresariais.

O conhecimento sobre as formas de registros de informacdes no ambito dos CRAS e
CREAS tem como premissa a busca de qualificacdo dos mesmos, e a necessidade
de socializar as informacg@es sobre familias e individuos que buscam esses servicos.
Apesar de o direito a informacéo estar contemplado na Constituicdo Federal de 1988,
o Brasil enfrenta “o enorme desafio politico, legal e administrativo de democratizar o
acesso a informacgéo, uma condicdo essencial para expansao e aprofundamento da
prépria cidadania” (CEPIK, 2000, p. 12).

A socializacdo das informagdes, de acordo com Silva (2000, p. 124°), é um

componente fundamental para a viabilizacao de direitos, pois se apresenta como uma

* CEPIK, M. Direito a informacdo: situacdo legal e desafios. Revista iP: informética publica, Belo
Horizonte, v. 2, n. 2, p. 43-56, dez. 2000. Disponivel em: <http://www.ip.pbh.gov.br/
ANO2_N2_PDF/ip0202cepik.pdf>. Acesso em: 18 fev. 2006.

®SILVA,J.A.P.O papel da entrevista na pratica do Servico Social. Em pauta: Cadernos da Faculdade
de Servico Social da UERJ, Rio de Janeiro, n. 6, 2000.
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acao de fortalecimento do usuario para acessar esses direitos e para mudar a sua
realidade. Além disso, € uma alternativa para a “tradicional orientagao” vinculada a
normatividade legal e ao enquadramento institucional dos usuarios. Para a referida
autora, a perspectiva do Direito nessas a¢des é conferida por meio de dois aspectos:
um atribuido ao compromisso com a cidadania e, portanto, entendida como um
processo de politizacdo; outro, que consiste nha compreensao do usuario como um

“sujeito de valores, interesses e demandas legitimas”.

Ressalta-se nessas consideracdes que o direito a informacdo nao esta restrito
apenas ao conhecimento dos direitos e do legalmente instituido nas politicas sociais.
Inclui-se ai o direito dos usuéarios de usufruirem de todo conhecimento socialmente
produzido, especialmente os que sdo gerados no campo da ciéncia e da tecnologia e
necessarios para a melhoria das condi¢ces e qualidade de vida ou para que possam
acessar determinados bens ou servicos em situacdes especificas. Acresce-se ainda
que o direito a informacdo nao se restringe ao acesso a informacao. Ele pressupde
também a compreensdo das informacdes, pois € ela possibilita seu uso na vida
cotidiana. Dessa forma, 0 uso da informacédo ou a incorporagédo da informacao pelos
usuarios torna-se um indicador importante de avaliacdo no processo de construcao

de sua autonomia e da autonomia dos grupos e das familias.

s

Ademais, qualificar a informacdo € um passo importante também para que o0s
trabalhadores que atuam na area da Protecdo Social Basica e Especial
ressignifiguem suas acdes no sentido de valorizar suas praticas de registro, de
reconhecerem-se no esforco de atender cotidianamente a populacdo e de
reivindicarem melhores condic¢des de trabalho.

No caso especifico dos CRAS, o acolhimento de todas as familias inclui a sua
recepcgéao, a escuta de suas demandas, sua insergao nos servigos socioassistenciais
e seu encaminhamento aos servicos publicos, a partir dos objetivos do trabalho
desenvolvidos pelo PAIF e do levantamento das possibilidades existentes na rede de
servicos. O acolhimento as familias é estratégia fundamental para a criacdo e
fortalecimento do vinculo entre servico, familia e comunidade. E importante que as

familias cheguem a identificar o CRAS como local de referéncia na busca de apoio e
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acesso aos servicos socioassistenciais e que neles possam participar de atividades

grupais e comunitérias.

O processo reflexivo é caracteristico das a¢gfes socioassistenciais e se desenvolve
no percurso que o profissional faz com os usuarios para buscar respostas as suas
necessidades, imediatas ou ndo. As demandas que chegam aos CRAS e se
transformam em interacdo entre o profissional e o usuério geralmente sao
provenientes de individuos, grupos ou familias em situag&o de vulnerabilidade e risco
social. Frente as circunstancias, o profissional e o demandante em conjunto decidirdo
se elas serdo atendidas por meio de vivéncias e acdes coletivas e trabalhadas

através do fortalecimento dos vinculos comunitarios.

O conhecimento das demandas pelos profissionais se completa com as informacdes
sobre o territdrio onde vivem 0s usuarios que buscam a instituicdo ou o servico.
Territério € entendido, de acordo com Santos (1985), como 0 espaco geografico,
historico e politico construido socialmente e onde as relagbes entre os diferentes
atores reproduzem ou modificam as condicdes em que vivem. A nocao de territério
pressupfe articulacdo entre a dinamica demogréfica e a dinamica socioterritorial e,
em decorréncia disso, também é entendida como espaco da intersetorialidade das
acOes e politicas publicas para solucdo dos problemas concretos de uma populacéo
(KOGA; RAMOS; NAKANO, 2007°). Por isso, o conhecimento do territério é essencial
tanto para elaborar, no préprio espaco institucional, respostas as necessidades dos
usuarios, como para inseri-los nas acdes de participacdo sociopolitica e na rede de

Servicos.

Os espacos em que ocorrem as acdes socioassistenciais sdo multiplos. Geralmente o
plantdo social oferecido nos CREAS e em alguns CRAS abriga acfBes de carater
emergencial e tem sido a porta de entrada dos usuarios para 0 acesso aos Seus

direitos, a comecar pelo direito a informacdo. Como afirma Sarmento (2000, p. 106°):

® KOGA, D.; RAMOS, F.; NAKANO, K. A disputa territorial redesenhando rela¢gBes sociais nas cidades
brasileiras. Revista Servico Social & Sociedade, Sao Paulo, n. 94, ano XXIX, 2008. Disponivel em:
<http://www.polis.org.br/utilitarios/editor2.0/UserFiles/File/A%20disputa%?20territorial%20redesenhando
%20as%20relacoes%20sociais%20nas%0cidades%20brasileiras.pdf>. Acesso em: 11 abr. 2010.
" SARMENTO, H. B. M. Servico social, das tradicionais formas de regulacio sociopolitica ao
redimensionamento de suas funcdes sociais. In: CAPACITACAO em servico social e politica social:
modulo 4: o trabalho do assistente social e as politicas sociais. Brasilia; UnB, 2000. p. 97-110.
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‘o atendimento emergencial aqueles que estdo diante da falta de condi¢cbes de
produzir sua subsisténcia € um direito social’. O carater educativo que se imprime a
essas agbes € importante no acesso a direitos que sdo cruciais para a vida dos
usuarios e também no processo de construcdo da cidadania. Além do plantéo social,
sdo incontaveis as possibilidades para a realizacdo de acbes socioassistenciais.
Essas possibilidades se multiplicam quando se considera a diversidade de espacos
em que circulam os profissionais da Assisténcia Social.

Resumindo, concebe-se que a ldgica das acles socioassistenciais esta centrada nos

usuarios, enquanto sujeitos de direitos.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS®) define as bases do novo modelo de
gestdo em todo o territério nacional, como um sistema de organizacdo do
atendimento as necessidades sociais por meio de um conjunto articulado de servigos

continuados, beneficios, programas e projetos.

Para analisar a realidade, a PNAS partiu da perspectiva de apontar quem, guantos,
quais e onde estdo os brasileiros demandatarios desta politica, qualificando e

guantificando a realidade a partir das seguintes premissas:

¢ Incluir os sujeitos socialmente invisiveis, os culpabilizados individualmente
pelo proprio sofrimento; as diferencas e os diferentes; as disparidades e
desigualdades;

e Reconhecer os riscos e vulnerabilidades a que estao sujeitos, e 0s recursos e
possibilidades de enfrenta-los;

e Captar as circunstancias sociais do individuo e de sua familia como
determinantes para a sua protecao e autonomia.

Essas premissas tornam-se viaveis, inicialmente, a partir do registro, qualificacéo e
sistematizacao das informagdes dos usuarios dos CRAS e CREAS e demais dados
coletados em seus servicos. O registro, a qualificacdo e sistematizacdo de

informacdes contribuem para o fortalecimento da PNAS e a padronizacdo busca

8 BRASIL. Ministério de Desenvolvimento Social e Combate a Fome. Politica nacional de

assisténcia social. Brasilia: MDS, 2004.

45



contribuir para a implementagao dessa politica no ambito nacional e a articulacéo da
mesma com as demais politicas publicas. A padronizagao € passo fundamental para
a criagcado de um sistema de informacdo que dara visibilidade aos dados coletados

nos servigos da Protegcao Social Basica e Especial.

2.2 Importancia dos Modelos de Registros dos Atendimentos:

Modelos de reqgistros podem ser uteis para:

e Conhecer e analisar a situacéo vivida por determinado sujeito ou familia;

e Ser um suporte fundamental para a tomada de decisdes;

e Propiciar conhecimento da realidade local e da situacéo especifica para a acédo
profissional,

e Gerar uma cultura de registro e sistematizacdo da informacdo de forma
padronizada;

e Retroalimentar as experiéncias de trabalho;

e Contribuir para a construgcéo do conhecimento;

e Valorizar a troca interdisciplinar;

e Adaptar e adquirir recursos atualizados de tecnologias da informacéao.

2.3 Ponderacdes apresentadas pelo CLAVES/FIOCRUZ sobre o formulério do
Cadastro Unico com base nos achados da pesquisa

A importancia do Cadastro Unico dos Programas Sociais do Governo Federal —
CadUnico, sob a gestdo da Secretaria Nacional da Renda e Cidadania (SENARC) é
reconhecida nacionalmente como um marco importante nas agcdes de mapeamento
da populacdo alvo da assisténcia social, na organizacédo da transferéncia de renda
como politica social, no aprimoramento da tecnologia da informagéo, dentre outras

conquistas de extrema relevancia.

E possivel observar a importancia do CadUnico como instrumento de registro que,
muitas vezes, substitui fichas multiplas. Contudo gestores e equipes também
apontam dificuldades em relacdo ao CadUnico, a saber: grande quantidade de dados
a serem preenchidos, o que toma muito tempo dos profissionais; auséncia de

qualificacdo dos profissionais que realizam os registros, refletindo no preenchimento
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das informagées do CadUnico; o CadUnico ndo esta acessivel nos Centros porque
seu preenchimento € centralizado na gestdo municipal e alguns ndo possuem
computadores ligados em rede online de forma a acessar e preencher o CadUnico a

partir de seu local de trabalho.

Além das dificuldades apresentadas, o CadUnico apresenta lacunas ao ndo

contemplar os seguintes reqistros:

» histérico pessoal familiar; plano de promocgéo familiar; beneficios eventuais;
abuso sexual; violéncia; medida socioeducativa; usuarios de substancias
psicoativas; situacdo de rua; modalidade de familia substituta; familias néo-
elegiveis aos programas ou beneficios de transferéncia de renda; familias em
situacdo de inseguranca alimentar; pessoas elegiveis a passe de gratuidade
para transporte; criancas e adolescentes em situacdo de trabalho infantil;
pessoas com demanda de inclusdo produtiva; desabrigados de fortes chuvas e
alagacao; populacdo cigana, acampados e assentados; idoso acamado sem
familia; moradores de areas de risco, entre outros; situacées de saude como
anemia falciforme, doencas crdnicas e outros agravos da saude; tipo de
demanda; origem da demanda; inclusdo em servigos; data de retorno;
intervencdes realizadas; histérico de acompanhamento; registro de visita
domiciliar; registro redes de solidariedade; parecer social; tipos de programas,

projetos e servicos e periodicidade em gque os usuarios sdo atendidos.
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3  Prontuario SUAS
3.1 Conceito

E um conjunto de documentos padronizados, ordenados e concisos, destinado ao
estudo social da familia ou individuo que estejam em acompanhamento pelos
Centros de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) ou pelos Centros de Referéncia
Especializados da Assisténcia Social (CREAS). E um documento formado por um
conjunto de informacdes escritas, relativas a determinada pessoa ou familia, de
carater legal, sigiloso e cientifico, que possibilita a comunicacédo entre os membros da

equipe multiprofissional e a continuidade da assisténcia prestada ao individuo.

3.2 Justificativa da proposta de um modelo de Prontuério para o SUAS

Os achados da Pesquisa realizada em 2010 pelo CLAVES/FIOCRUZ em parceira
com o MDS, conforme acima explicitado, demonstrou que o volume de fichas de
registros coletadas nas unidades visitadas indica que ha pulverizacéo de registros de

informacdes na amostra pesquisada.

Acrescenta-se que Sposati (2011°%), apés a realizacdo de um estudo que se ocupou
da analise da capacidade protetiva das familias beneficiarias de programas federais
de transferéncia de renda (Bolsa Familia e Beneficio de Prestacdo Continuada) em

regides periféricas metropolitanas, afirma que:

O estudo se situa no campo da protegdo social e busca discutir uma
dimenséo da matricialidade sociofamiliar que constitui um dos principios da
protecdo de assisténcia social de acordo com a Politica Nacional de
Assisténcia Social de 2004-PNAS/2004. Parte da hipbétese de que a
centralidade do trabalho com familias ainda nao esta suficientemente
explorada de modo a constituir uma orientacdo clara a ser aplicada pelo
SUAS — Sistema Unico de Assisténcia Social — em todo o territério brasileiro.

2.1 Esta hipbtese se assenta nos seguintes fatos: a) O Programa Bolsa
Familia (PBF) e o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC) ndo incluem nas
respectivas avaliagbes de seus resultados a presenca e a qualidade do
trabalho social com familias beneficiarias; b) o Programa de Atengéo Integral

® SPOSATI, A. Relatério Final e Sumario Executivo do Estudo, contendo dados e resultados da
pesquisa, além de indicadores e indices para analise da capacidade protetiva das familias, objeto
deste estudo; Produto 2; Projeto PNUD BRA/04/046; Brasilia, DF; 2011, in mimeo.
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a Familias (PAIF) faculta o trabalho social com familias beneficiarias e néo
beneficiarias; ¢) ndo existe instrumento padronizado para registro e
avaliacdo de resultados do trabalho social com familias; d) a auséncia
de aclaramento ou objetivacdo do conteddo do trabalho social com
familias pode levar a apreensdes subjetivas dos operadores do
programa; e) as normativas da politica de assisténcia social ao manter a
dupla mencdo a fungdo protetiva e a capacidade protetiva das familias
favorecem a presenga do familismo no trabalho dos agentes institucionais; f)
€ ausente, ainda, o aprofundamento da categoria capacidade protetiva da
familia para orientar o trabalho social; g) a condicdo de direito
socioassistencial exige que o trabalho social com familias tenha por direcéo
atingir alcance massivo, no minimo para os 15 milh8es de familias
beneficiarias, o que implica clara normatizacdo para todos os gestores e
agentes institucionais (p. 2-3, grifo nosso).

A autora supramencionada aponta, ainda, que o estudo recomenda que seja
fortalecido na implementacdo no SUAS, dentre outras coisas:

(...) o principio da matricialidade sociofamiliar necessita incorporar a
concepcdo de capacidade protetiva da familia, como um balanco de
elementos compostos por fatores estruturais e conjunturais intra e extra
familiares, conforme declina a Matriz Analitica de Indicadores da Protegdo
Social da Familia. Seus elementos s&o indicativos para a padronizagao
de prontuéario da familia a ser utilizada em todos os CRAS, bem como,
auxiliam a construcdo de analise coletiva e territorializada do perfil da
capacidade protetiva de familias beneficiarias (p. 13, grifo nosso).

Ao discorrer sobre os achados da pesquisa, Sposati (2011) assevera que 0S
resultados permitem afiancar que a generalidade das orientacdes normativas
reverbera na disseminacdo da percepcao dos agentes institucionais em muitos dos
quesitos sobre os quais foram convidados a refletir. Para a autora, este fato permite
interpretacdes distintas ndo s6 dos gestores, como também dos profissionais no
desenvolvimento da atencdo. Em seguida, afirma que a auséncia de uma referéncia
clara e constante do conteudo do trabalho social dificulta que se estabelecam direitos

sociais reconheciveis, palpaveis e reclamaveis por parte dos usuarios.

Sposati (2011) assegura ainda que:

Como se pode inferir, os dispositivos elencados de atenc¢do individual as
familias sao intermediarios ou mediadores de outra atengdo no caso mais
qualificada para assegurar protecao social. O cadastro de uma familia € um
passo inicial, mas ndo define se essa familia sera ou ndo incluida em um
Programa de Transferéncia de Renda (PTR); a busca ativa é voltada para
suprimir/superar situacdes de ndo cumprimento de condicionalidades para
gue a familia mantenha o beneficio, todavia esse julgamento ndo esta na
alcada do CRAS; e a prontiddo é demandada, sobretudo, para dar
encaminhamentos ou atencdes eventuais. Nenhum deles apresenta
resultados associados a trabalho social com familias ou mesmo conferem
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resultados efetivos de alteracdo do padrdo de protecdo social, ainda que
sejam apoios nessa dire¢do. A atencdo a ser constituida no ambito da
protecdo social basica requer processualidade, regularidade e
construcao de referéncias coletivas proprias da natureza dos servigos
socioassistenciais (p. 47-48, grifo n0sso).

Na Literatura sobre o uso do Prontuario no Sistema Unico de Salde, encontra-se o

seguinte apontamento sobre a importancia deste instrumento:

Pinheiro e Lobo (1999, p. 3-4%°), afirmam que:

a) Para o médico o prontuario bem elaborado representa um instrumento de
amplo valor para o diagnéstico e tratamento definitivo da doenca. Possibilita o
fornecimento de laudos com maior seguranca, servindo ainda como um
instrumento da defesa de sua atividade profissional;

b) Para o hospital a existéncia de bons prontuarios, permite maior rotatividade de
pacientes, reduz o uso indevido dos equipamentos e Servigcos, evitando a
repeticdo desnecessaria de exames. O prontuario € o documento de maior
valor para sua defesa contra possiveis acusacdes e permite a qualquer tempo
um conhecimento exato do tratamento feito e do resultado alcancado;

c) Para o ensino e pesquisa possibilita 0 conhecimento de inUmeros casos com
todas as varidveis antecedentes, concomitantes e consequentes da
enfermidade, sendo campo para pesquisa e fonte dos mais diversos dados
estatisticos de incidéncia, prevaléncia e mortalidade;

d) Quanto a equipe de saude, este funciona como um instrumento bastante
eficiente de intercomunicagdo, por meio do qual, os profissionais se
comunicam, fornecendo informacgdes dentro da propria especialidade. Assim, o

prontuario € grande fator de integracdo da equipe multiprofissional.

Vasconcellos MM et al. (2008, por sua vez, advogam que o Prontuério destina-se

bY

ao subsidio dos processos de gestdo, ao ensino e a pesquisa em saude; a

1 PINHEIRO, R e LOBO, A.J.B.; A importancia do prontuario do paciente; UNIVEN: Faculdades
Integradas. 2012. Disponivel em: < http://www.univen.edu.br/revista/n007/A%20IMPORT %
C2NCIA%20D0%20PRONTU%C1RI0%20D0%20PACIENTE.pdf>. Acesso em: 29 de maio de 2012.

I vasconcellos MM et al.; Cad. Satide Publica, Rio de Janeiro, 24 Sup 1:5173-S182, 2008. Disponivel
em: < http://www.scielo.br/pdf/csp/v24s1/21.pdf>. Acessado em: 27 de maio de 2012.

50


http://www.scielo.br/pdf/csp/v24s1/21.pdf

formulacdo, implementacdo e avaliacdo de politicas publicas; além de documentar
demandas legais. Os usuarios dos prontuarios sdo, portanto, os profissionais
diretamente envolvidos na prestacdo do cuidado e na gestdo, pesquisadores,
docentes, alunos do campo da saude e o proprio paciente. Todos 0s registros
preenchidos e organizados de forma a permitir sua localizacao, leitura e identificacéo
de autoria deverdo ser completos, acurados, objetivos e concisos. Dessa forma,
potencializam o uso de bases de dados administrativas, que tém prontuarios como

fonte de dados, na avaliacdo da qualidade da assisténcia a saude.

Por fim, acrescenta-se que a literatura especializada afirma que o Prontuario traz
ganhos, ndo apenas, para as equipes multiprofissionais que trabalham nas Unidades,
mas também para as préprias familias, que ao passarem a ter preservado o seu
historico de atendimentos estrardo menos expostas ao “eterno recontar” de suas

vidas, repetidas vezes e para diferentes profissionais;

E neste contexto que se insere a proposta do Ministério do Desenvolvimento Social e
Combate a Fome, por meio da Secretaria Nacional de Assisténcia Social, de discutir
um modelo de Prontuario, denominado “Prontuario SUAS”, que, apods ser
consensuado numa oficina realizada com diferentes atores do SUAS (representantes
da gestdo estadual, da gestdo municipal, do Conselho Nacional de Assisténcia
Social, pesquisadores e colaboradores), apresentado na Comissdo Intergestores
Tripartite (CIT) e no Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS), devera ser
impresso pelo préprio MDS e ofertado a todos os municipios que possuam CRAS e

CREAS, independentemente da fonte de financiamento.

3.3 Objetivos de se instituir um Modelo de Prontuario para o SUAS

e Contribuir para o aprimoramento do processo de trabalho, dando visibilidade
as multiplas dimensdes que devem ser consideradas no processo de
acompanhamento familias;

e Contribuir para a qualificacdo do processo de atendimento/acompanhamento,
trazendo beneficios tanto aos usuarios do servico como aos profissionais e as
unidades;

e Contribuir com o estudo social realizado com as familias;
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e Constituir-se como um documento sob guarda da Unidade no qual passam a
estar registradas e arquivadas, de maneira organizada, todas as informagdes
referentes as intervencgdes realizadas com a familia;

e Possibilitar a identificacdo das acBes desenvolvidas, incluindo os
encaminhamentos realizados, o processo de evolucédo, a avaliacdo das agdes
promovidas e os resultados alcangados;

e Constituir-se em um instrumento que fortalecera a rede socioassistencial, uma
vez que este dard uma visdo detalhada de todas as a¢Ges das unidades em
relacdo a uma familia especifica e seus membros.

e Oferecer aos profissionais dos CRAS e dos CREAS um instrumento que
auxilie e oriente a organizacdo das informacdes relativas ao processo de
acompanhamento das familias e individuos;

e Padronizar nacionalmente os modelos de registros dos atendimentos
realizados pelos Centros de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) e pelos
Centros de Referéncia Especializados de Assisténcia Social (CREAS) a fim de
subsidiar a criacdo de um sistema de informacao para a vigilancia social,

e Contribuir para a diminuicdo de eventuais niveis de arbitrariedade e controle
com relagcdo a populacao usuaria dos servigos sociais;

e Contribuir como fator de integracdo das equipes das unidades
socioassistenciais do SUAS;

e Constituir-se como importante veiculo de comunicacdo entre os membros da
equipe de referéncia da unidade responsavel pelo atendimento e
acompanhamento das familias.

3.4 Que Profissionais do SUAS utilizardo o Prontuario

Advoga-se que o prontuario devera ser utilizado pela equipe de referéncia das
unidades socioassistenciais do SUAS, para o registro dos atendimentos e acdes de

acompanhamento/encaminhamentos, entre outras, das familias e individuos.
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3.5 Etapas e Prazos para o desenvolvimento do Projeto PRONTUARIO SUAS

2010 Realizacdo da Pesquisa sobre a Padronizacdo dos Registros dos
Atendimentos dos CRAS e CREAS realizada pelo
CLAVES/FIOCRUZ em parceria com o MDS;

2011 Elaboracdo de um modelo do PRONTUARIO SUAS, para
discussdo, a partir da andlise dos resultados da Pesquisa
realizada pelo CLAVES/FIOCRUZ em parceria com o MDS, e,
também, por meio da andlise das 853 fichas coletadas na

Pesquisa;

2012 Discussdo e consolidacdo de um modelo nacional para o
PRONTUARIO SUAS;

2012 Impresséo do Prontuario SUAS para distribuicdo as quase 10 mil
unidades publicas do SUAS (CRAS, CREAS e Centro POP)

2012 Elaboracédo e Impressédo de manuais para distribuicdo a todas as

unidades que receberdo o Prontuario impresso - Segundo
semestre de 2012;

2012/2013 Desenvolvimento de acbes de capacitacdo permanente das
equipes estaduais (que deverdo ser multiplicadoras no ambito do
Estado) e elaboracdo de orientacbes técnicas relativas ao
PRONTUARIO SUAS;

2013 Realizacbes de oficinas regionais e uma oficina nacional para
avaliacdo do processo de implementacdo do Prontuario SUAS;
2013/2014 Desenvolvimento e Teste de um Sistema Informatizado para
implementacdo do PRONTUARIO ELETRONICO DO SUAS
2015 Implantacdo do PRONTUARIO ELETRONICO DO SUAS em

escala nacional.

3.6 Consideracdes sobre o sigilo das Informacdes contidas no Prontuério

Massad (2003, com adaptacdes) indica que “o profissional que recebe, registra,
manipula, digita, armazena e processa dados e informacdes é responsavel pela sua
guarda e integridade e deve estar atento para a importancia e significado de
preservar o sigilo da informacdo e assegurar a privacidade da pessoa cujos dados

estao sendo manuseados”.

As informacdes contidas no Prontuario sdo de propriedade do paciente. As
instituicbes e os profissionais que tém acesso a elas séo fiéis depositarios do

prontuario. Estas informacdes sao fornecidas, pelo usuario do servico
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socioassistencial, em confidéncia durante o atendimento (MOTTA, 2003, com

adaptacoes).

A confidencialidade das informac¢des do Prontuario € um direito de todo cidadao, com

respaldo na Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 5°, inciso X que garante a

inviolabilidade da intimidade, da vida privada, da imagem e da honra das pessoas.

Este dever de preservagédo de segredo € previsto no nosso Codigo Penal, artigo 154,

e na maioria dos cédigos de ética profissional.

3.7 Consideracdes sobre a regulacéo relativa ao PRONTUARIO

a)

b)

N&do ha nenhum precedente de regulacdo prépria sobre prontuéarios, porém,
ainda que indiretamente os direitos individuais, supostamente atingidos,
estejam regulados na Constituicdo Federal e no Cadigo Civil.

N&o ha também nenhuma definicéo legal sobre a guarda de prontuario;

O Cadigo de Etica Médica indica no seu Capitulo V, sobre a relacdo com o
paciente e seus familiares, artigo 69, que € vedado ao profissional “deixar de
elaborar prontuario médico para cada paciente”, bem como negar ao paciente
acesso ao seu prontuario e deixar de dar explicagbes necessarias a sua
compreensao (Art. 70).

Diante do exposto, considera-se importante, a realizacdo dessa discussdao no ambito

BN

da Politica de Assisténcia Social no que diz respeito a obrigacdo do profissional

elaborar o prontuario e o usuério ter o direito de acessar as informagfes contidas

nele.

Para direcionar a elaboracdo da regulacéo do prontuario na Assisténcia Social, deve-

se buscar alguns principios bioéticos que fundamentam a protecdo a parte

vulneravel:

a)

b)

Principio da Autonomia: Para CLOTET, o principio da autonomia, refere-se
ao respeito as pessoas estando implicita a aceitacdo que as mesmas sejam
autbnomas na escolha dos seus atos. Desta forma, este principio requer que o
profissional da assisténcia respeite a vontade do usuario ou do seu
representante legal, bem como seus valores morais e crencas, sendo o
consentimento informado, a expressao deste principio.

Principio da Justica: Por este Principio, o autor esclareceu a diferenca entre
a Justica, que € um preceito moral e desta forma individual; e o Direito, que &
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um preceito social. Ainda, pertinente, diz ser a diferenca de interpretacdo da
justica distributiva, que busca a distribuicdo justa e equitativa na sociedade,
sendo mais empregada na bioética; da compensatéria, que fundamenta a
compensacdo da parte vulneravel (BEAUCHAMP & CHILDRESS, 1994,
p.326).

c) Principio da Precaucéo: Refere-se a garantia contra os riscos potenciais que,
de acordo com o estado atual do conhecimento, ainda ndao podem ser
identificados. Sustenta entdo, que na auséncia da verdade cientifica, a
existéncia de um alto risco ou dano irreversivel requer a implementacdo de
medidas que possam prever este dano (Institut Servier, 2001, pp. 15-16, 23-
24).

Outros aspectos que devem ser considerados na construcdo da regulacdo dos
prontuarios sao 0s que se seguem:

O Tribunal de Justica do Rio Grande do Sul (1996) 194/276, no agravo de
instrumento n° 598434587, julgado em 16/12/1998, proveniente da 6% Camara
Civel, tendo como relator o Desembargador Décio Antdnio Erpen, entendeu que
“... o prontuario médico é do profissional, mas seu conteudo & do paciente".

Quanto aos documentos complementares (aqueles que, por solicitagdo do
profissional, auxiliam no diagnéstico e planejamento do atendimento; do
prontuario, o qual s6 é validado com o registro do profissional sobre as
informacdes levantadas) sdo partes integrantes de um prontuario, 0s quais
isoladamente ndo o constituem, principalmente pelo fato que é a interpretacdo
das informac6es levantadas a principal relevancia do prontuario.

Nos casos de atendimentos na rede privada como fica a propriedade do
Prontuario? Conforme revisto na literatura da politica de saude (GAUDERER,
1988), a propriedade do prontuério clinico como direito do paciente pode ser
sustentado sob o argumento que estabelece uma relagdo de causa efeito, “se o
paciente pagou pelos exames complementares entdo eles |he pertencem”. Para
assisténcia social, esta discussdo ndo cabe, pois se trata de uma politica
integralmente gratuita para o usuario, o atendimento efetivado pela entidade é
complementar & atuacdo estatal e de carater publico e gratuito. A decisdo da
propriedade documental e a regulacdo dos prontuérios na rede privada merece
reflexéo.

Quanto a protecdo a parte vulneravel: Embora possa se argumentar que 0
paciente tem o direito a propriedade do prontuario por supostamente esta conduta
ser favoravel a ele, como parte vulneravel na eventualidade de uma agéo judicial,
deve ser considerado que o usudrio ndo tem o conhecimento necessario para o
arquivamento adequado dos documentos, podendo gerar a invalidacado destes,
pela indevida manipulagéo, extravio e deterioragao, e, assim, o desfavorecendo.
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O estado de vulnerabilidade do usuario, conforme requerem os principios legais e
bioéticos, parece ficar mais bem caracterizada com a guarda do prontuario pelo
profissional, ndo como um direito, mas como uma responsabilidade, sem que este ato
cause nenhum desfavorecimento ao usuario.
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