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DESAFIOS DO PROVIMENTO DO SERVICO DE ACOLHIMENTO
INSTITUCIONAL PARA CRIANCAS E ADOLESCENTES NO SUAS
Geralda Luiza de Miranda®

A atencdo publica a criancas e adolescentes em situacdes atualmente denominadas
como de “risco” ¢ uma das primeiras politicas sociais do Brasil Republica. Foi
estabelecida pelo Codigo de Menores de 1927, na tentativa de garantir o direito a vida e a
saude dos “menores abandonados e delinquentes”, e ampliada pelo Codigo de Menores

2 um novo direito: o de

de 1979, que atribuiu aos “menores em situacao irregular”
convivéncia familiar e comunitaria. O Gltimo avanco foi estabelecido pelo Estatuto da
Crianca e do Adolescente (ECA) (Lei n° 8.069) que, reproduzindo o texto constitucional
em 1990, designa a criancas e adolescentes um amplo leque de direitos - “a vida, a satde,
a alimentacdo, a educacdo, ao esporte, ao lazer, a profissionalizacdo, a cultura, a
dignidade, ao respeito, a liberdade e a convivéncia familiar e comunitéria” (art. 4°) - a
serem assegurados pela familia, sociedade e Estado com absoluta prioridade.

A trajetdria dos servicos publicos que garantiriam esses direitos, no entanto, esteve, por
praticamente todo o século XX, marcada pela inércia. No que se refere ao que hoje é
denominado servico de acolhimento institucional para criancas e adolescentes, verifica-se
que as alteragcBes organizacionais estabelecidas pelo Codigo de 1979 ndo alteraram
substantivamente a organizacao e gestdo das instituicdes que o ofertavam a época, que
mantiveram em sua rotina muito da cultura e das praticas estabelecidas pelo Codigo de
1927; as que foram estabelecidas pelo ECA, por outro lado, tiveram que esperar até o ano
de 2009 para serem regulamentadas no &mbito do Sistema Unico de Assisténcia Social
(Suas) e sua implementacédo ainda esta em curso.

No ambito desse sistema, o servico de acolhimento institucional para criangas e
adolescentes esta situado no ambito da alta complexidade. A regulamentacdo geral de seu
provimento e gestdo é do Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome
(MDS), Conselho Nacional de Assisténcia Social (CNAS) e Conselho Nacional dos
Direitos da Crianca e do Adolescentes (CONANDA), podendo ser complementada ou
adequada as especificidades locais pelas instancias correlatas que compdem 0 Suas nos

governos subnacionais (secretarias de assisténcia social, conselhos de assisténcia social e

! Professora Adjunta do Departamento de Ciéncia Politica/FAFICH/UFMG.
2 Em situacfo irregular estaria 0 menor “(...) privado de condigdes essenciais a sua subsisténcia, satide e instrugio

obrigatoria

ELINN3
b

vitima de maus tratos ou castigos imoderados impostos pelos pais ou responsavel”, “em perigo moral”,

“privado de representagdo ou assisténcia legal” (Lei n® 6.697, art.29).
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dos direitos da crianca e do adolescente). O financiamento desse servigo € uma atribuicao
compartilhada pelos trés niveis de governo, mas a responsabilidade por seu provimento é
dos estados e municipios®, o que pode ser feito diretamente ou em convénio com
entidades privadas de assisténcia social. Enquanto os municipios devem organizar esse
provimento em quantidade suficiente para o atendimento da demanda prépria, os estados
devem fazé-lo de forma regionalizada, cobrindo mais de um municipio que possuam
demandas que ndo justifiqguem a instalacdo de unidades préprias, o que é mais provavel
ocorrer naqueles de pequeno porte.

A diretriz de regionalizacdo do provimento do servi¢co de acolhimento institucional para
criancas e adolescentes deriva ndo apenas da diretriz mais geral do Suas de
territorializacdo da atencdo socioassistencial a ser prestada nos dois niveis de
complexidade (béasica e especial); ela se coloca principalmente para garantir a criangas e
adolescentes abrigados seu direito a convivéncia familiar e comunitaria. Para tanto, a
gestdo do servico, nos termos do ECA, deve desenvolver estratégias que preservem 0s
vinculos familiares das criancas e adolescentes acolhidos e promover sua reintegracao
familiar, o que apenas é possivel se seu acolhimento € feito na ou proximo a sua
comunidade de origem.

Ainda configurando a estrutura de provimento do servi¢co de acolhimento para criangas
e adolescentes, o ECA exige que ela seja constituida por unidades pequenas, de forma a
possibilitar o atendimento personalizado e em pequenos grupos. O que se pretende com
essa diretriz é colocar um fim definitivo a pratica de prestacdo desse servico em grandes
instituicdes (orfanatos, internatos), como ocorria na vigéncia dos Codigos de Menores.

O objetivo desse estudo é delinear, a partir dos dados do Censo Suas 2014, 0 escopo e
magnitude dos desafios que estdo colocados aos estados e municipios para a adequacao
do provimento do servico de acolhimento institucional para criancas e adolescentes a
essas diretrizes. Entre esses desafios, destacam-se os seguintes: (1) a ampliacdo do
provimento do servigo, tornando o acesso a ele um direito igualmente garantido em todo
o territorio nacional, o que deve ser feito simultaneamente (2) a sua desconcentracdo na
direcdo dos municipios de pequeno porte; (3) @ ampliagdo do provimento dos servicos de

acolhimento a segmentos com os quais o de criangas e adolescentes mantém

® Conforme a Norma Operacional Basica do Suas, de 2012, cabe aos municipios “organizar, coordenar, articular,
acompanhar e monitorar a rede de servicos da protecdo social basica e especial” (inciso X, art. 17); aos estados cabe
“organizar, coordenar e prestar servicos regionalizados da protecdo social especial de média e alta complexidade, de
acordo com o diagndstico socioterritorial e os critérios pactuados na CIB e deliberados pelo CEAS (inciso 1V, art. 15).
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contiguidade (jovens egressos de servicos de acolhimento e pessoas adultas com
deficiéncia); (3) ao reordenamento de unidades que estdo acolhendo nimero de pessoas
superior ao permitido na normatizagdo. Certamente, essa lista ndo esgota o conjunto de
desafios que estdo colocados para esse provimento, entre oS quais se destacam a
adequacdo de infraestrutura e recursos humanos, nem abrange aqueles que estdo postos
para sua gestao.

Considerando que muitos desses desafios se derivam do legado deixado pela trajetdria
prévia dessa politica, sdo apresentadas, na primeira se¢do, as principais caracteristicas de
seu provimento nas diferentes etapas de sua historia. Na segunda secdo, é descrita a atual
configuracdo do provimento dos servicos de acolhimento no Suas, destacando-se a
quantidade, natureza e distribuicdo territorial das unidades destinadas a criancas e
adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia. Os desafios que estdo
colocados a estados e municipios para esse provimento, elencados acima, sdo analisados
na terceira secdo, a partir da apresentacdo do perfil etario e distribuicdo territorial do
publico atendido nessas unidades e do delineamento de seu publico potencial. Ao longo
da andlise, os desafios que estdo colocados para o Estado de Minas Gerais sdo colocados

em destaque e comparados aos presentes em outros estados da federacao.

A trajetoria do servico de abrigamento na atencéo publica a criancas e adolescentes
no Brasil

A primeira regulamentacdo do abrigamento de criancas e adolescentes no Brasil foi
estabelecida pelo Codigo de Menores, em 1927. Procurando resguardar o direito a vida e
a identidade desse segmento, essa legislacao colocou fim ao “sistema de rodas™ e criou
institui¢des estatais para o provimento do servico, denominadas “institutos disciplinares”,
divididos em “escolas de reforma” e “escolas de preservagdo”, que podiam abrigar até
300 “menores abandonados e delinquentes”. Até entdo, esse servigo era feito em sua
quase totalidade por organizacdes privadas, como as Santas Casas e outras entidades
filantrépicas ou religiosas e patronatos agricolas, que recebiam subvencdes especiais do

governo para o desempenho dessa tarefa.

* Também conhecido por “roda dos expostos” ou “roda dos enjeitados”, existente em institui¢des como as Santas Casas.
Foi utilizada para se evitar o abandono de bebé&s em locais inadequados e, a0 mesmo tempo, manter 0 anonimato da
pessoa que praticava o ato. Consistia de uma porta cilindrica, com um compartimento no qual eram deixadas as criangas,
que girava do exterior para o interior da instituicao.
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O Governo Vargas iniciou o processo de adensamento da politica de atencao a crianga e
ao adolescente dentro de um processo mais geral de fortalecimento das acdes
socioassistenciais. Por meio do Decreto-Lei n® 3.799, de 1941, transformou o Instituto
Sete de Setembro em Servico de Assisténcia ao Menor (SAM), atribuindo-lhe a
responsabilidade pela sistematizacao e orientagdao dos “servigos de assisténcia a menores
desvalidos e delinquentes, internados em estabelecimentos oficiais e particulares” (art.
2°), sendo que os abandonados que estivessem a disposicdo do Juizo de Menores
deveriam ser encaminhados a instituices educacionais publicas vinculadas a0 SAM®, e
0S outros, a instituicdes socioassistenciais privadas. Estas também foram fortalecidas
pelo Governo Vargas logo no ano seguinte, pela transformacdo da Legido Brasileira de
Assisténcia (LBA), uma instituicdo recém-criada pela Primeira Dama Darcy Vargas, em
“Orgao de cooperagdo com o Estado no tocante a tais servigos [socioassistenciais] e de
consulta no que concerne ao funcionamento de associagdes congéneres” (Decreto-Lei n°
4.830, de 1942). Para o cumprimento dessas funcdes, foram designados a LBA recursos
substantivos®, aos quais foram acrescidas, na década de 1950, duas outras fontes de
receita, favorecendo o conjunto das instituicées filantrépicas e caritativas’.

Com aporte significativo de recursos, a LBA e as instituicGes socioassistenciais
congéneres se proliferaram, mas a qualidade dos servicos por elas prestados ainda ndo foi
investigada. Os servicos prestados pelas institui¢cdes vinculadas ao SAM, por outro lado,
foram se degradando ao longo dos anos. A partir de sua destinacdo exclusiva ao
delinquente, elas adquiriram natureza claramente correcional-repressiva, transformando-
se, no imaginario popular, de acordo com Rizzini e Rizzini (2004), em “(...) prisdo de
menores transviados e em uma escola do crime” (p. 34. Grifos do original).

Essa estrutura foi alterada apenas no Regime Militar. A partir da mobilizacdo de
instituicGes e movimentos sociais da area, iniciou-se a constru¢do de uma nova visdo da

infancia e a reconstrucdo da estrutura destinada ao abrigamento. Ainda em 1964, foi

® Especificamente a Escola Quinze de Novembro, Escola Jodo Luiz Alves, Patronato Agricola Artur Bernardes e
Patronato Agricola Venceslau Braz.

® Recursos provenientes de (a) cota mensal correspondente a 0,5% do salério de contribuicdo dos segurados de Institutos
e Caixas de Aposentadoria e Pensdes; (b) cota mensal a ser paga pelos empregadores, de importancia igual a anterior; (c)
cota a ser paga pela Unido, também de valor igual ao da arrecadacédo estabelecida para os segurados.

" As fontes foram (a) as subvencdes (anuais e extraordinérias) para a prestacdo de servicos e auxilios para a aquisicdo de
imdveis e equipamentos (Lei n° 1.493, de 1951); (b) a isen¢do das instituicbes que possuissem titulo de utilidade publica
do pagamento da cota patronal da contribuicdo a ser paga aos Institutos e Caixas de aposentadoria e Pensdes (Lei 3.577,
de 1959). Essa isencdo foi extinta em 1977, (Decreto-Lei n°® 1.572), mas restabelecida pela Constituicdo de 1988 (art.
195). Atualmente, as entidades que possuem o Certificado de Entidade Beneficente de Assisténcia Social (CEBAS) estdo
isentas, entre outras, da contribuicdo ao Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS), Contribuicdo Social sobre o
Lucro Liquido (CSLL), Contribuicdo para o Financiamento da Seguridade Social (COFINS) e Contribuicdo PIS/PASEP
(Lei 12.101, de 2009).
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criada a Fundacdo Nacional do Bem-Estar do Menor (FUNABEM), que substituiu o
SAM (Lei n° 4513), e a LBA foi destituida, em 1966, dos recursos até entdo a ela
destinados (Lei n® 5.107). Outra restricdo a LBA veio com sua transformacdo em
fundacdo, em 1969, destituindo-a da fungéo coordenadora das agdes socioassistenciais.

A FUNABEM foram atribuidas as responsabilidades pela formulacéo e implantacdo da
Politica Nacional de Bem Estar do Menor (PNBEM), priorizando programas que
visassem a “(...) integra¢do do menor na comunidade, através de assisténcia na propria
familia e da colocacdo familiar em lares substitutos”; pelo estimulo & criagdo de
instituigdes com caracteristicas semelhantes as que “informam a vida familiar” e
adaptacdes, nessa mesma direcdo, nas entidades de atendimento (art. 6° da Lei n® 4.513).
O trabalho realizado pela PNBEM forneceu subsidios para um novo Cédigo de Menores,
aprovado em 1979, que formalizou a estrutura que estava sendo criada a partir de 1964 e
o direito a convivéncia familiar e comunitaria. No ambito subnacional, as iniciativas
estatais comecgaram em 1967, quando foi criada a primeira Fundacdo Estadual do Bem-
Estar do Menor (FEBEM), destinada a internacdo de menores de 0 a 18 anos. Esse
modelo, que manteve a pratica de abrigamento de um grande ndmero de criangas e
adolescentes em um mesmo local, rapidamente se espalhou para outras unidades da
federacéo.

A continuidade da falta de alternativas de protecdo a crianca e ao adolescente em
“situagdo irregular” que efetivamente resguardassem seu direito a convivéncia familiar e
comunitaria, a superlotacdo das unidades existentes e a péssima qualidade do
atendimento ensejaram, nas duas décadas seguintes, a mobilizacdo social em torno da
busca de novas estratégias de gestdo das instituicbes de abrigamento.

O coroamento dessa mobilizacdo foi a reconfiguracdo, na Constituicdo de 1988, dos
parametros da atencdo publica a ser prestada a crianca e ao adolescente. A partir de
entdo, cabe a familia, que deve ser objeto de “especial prote¢do”, ao Estado e a sociedade
assegurar, com absoluta prioridade, os direitos de criangas e adolescentes” (art. 227).
Essas diretrizes foram regulamentadas em 1990, pelo ECA, que preconiza uma politica
de “protecdo integral” as criangas e adolescentes, vistas como ‘“pessoas em
desenvolvimento” as quais devem ser asseguradas “(...) todas as oportunidades e
facilidades, a fim de lhes facultar o desenvolvimento fisico, mental, moral, espiritual e
social, em condi¢des de liberdade e de dignidade” (Lei 8.069, arts. 2°, 3°).

Mas as mudancas estabelecidas pelo ECA no provimento do que veio a ser denominado

“servico de acolhimento institucional” para criancas e adolescentes tiveram que esperar,
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primeiro, a regulamentacdo da Politica de Assisténcia Social nos novos termos
estabelecidos pela Constituicdo de 1988, o que ird ocorrer em 1993, com a promulgacgéo
da Lei Orgénica da Assisténcia Social (Loas) (Lei n° 8.742); segundo, o fortalecimento
da Politica de Assisténcia Social como um sistema nacional, que tera inicio efetivo
apenas em 2005, com a criacdo do Suas; terceiro, a aprovacdo do Plano Nacional de
Promocao, Protecdo e Defesa do Direito de Criancas e Adolescentes a Convivéncia
Familiar e Comunitéria, em 2006, que estabeleceu os pardmetros da nova estrutura para o
acolhimento institucional; e, por fim, a regulamentacdo desse servico, em 2009, que é

apresentada na proxima secao.

A configuracéo do provimento do servico de acolhimento institucional para criancas
e adolescentes no SUAS

Na prestacdo dos servicos de acolhimento que comp8em a alta complexidade do Suas,
incluindo o de criancas e adolescentes em situacdo de risco, manteve-se a participacao de
entidades privadas, como determinado pela Constituicdo de 1988 e pela Loas. A
normatizagdo dos servigos socioassistenciais foi feita, em 2009, pela Tipificacdo
Nacional dos Servigos Socioassistenciais (Resolu¢do CNAS n° 109) que, para 0 Servico
de acolhimento institucional para criancas e adolescentes, adota integralmente o que esta
definido nas Orientagbes Técnicas: Servicos de Acolhimento para Criancas e
Adolescentes, aprovadas pelo CNAS/CONANDA (Resolugdo Conjunta n® 1), em 20009.

As modalidades de acolhimento reservadas a esse segmento no Suas sdo 0 abrigo
institucional, com capacidade maxima de 20 criangas e adolescentes, e a casa-lar, com
capacidade de maxima de 10. A casa de passagem, destinada ao acolhimento provisorio
de pessoas em situacdo de risco no Suas, também estd prevista para abrigar criancas e
adolescentes, mas isto deve ser feito apenas até que seja definida a unidade que ira
prestar o servico de acolhimento institucional.

Atualmente, o servico de acolhimento a pessoas e familias no Suas é destinado a nove
segmentos. Em 2014, ele foi executado por 5.184 unidades ndo-governamentais e
governamentais municipais e estaduais. Como pode ser verificado nos graficos que
seguem, essa estrutura estd em sua grande maioria concentrada nas regides Sudeste e Sul,
e 0s segmentos privilegiados sdo o de criancas e adolescentes e pessoas idosas.

As unidades destinadas a criancgas e adolescentes correspondem a 53% do total (Gréafico

1). Se a estas forem somadas as destinadas a criangas e adolescentes com deficiéncia,
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chega-se ao total de 54% do total de unidades. Na sequéncia, estdo as unidades
destinadas a pessoas idosas (com 28% do total) e a adultos e familias em situacéo de rua
e ou migrantes (com 11,5%). Assim, aos outros cinco segmentos populacionais que
contam com atencgéo de alta complexidade no Suas sdo destinadas menos de 5% do total
de unidades, sendo que, para criancas e adolescentes com deficiéncia, jovens egressos de
servigos de acolhimento e familias desabrigadas ou desalojadas, séo reservados menos de
1% do total das unidades (0,8%, 0,7% e 0,2%, respectivamente).

As unidades localizadas nas regides Sudeste e Sul somam 75% do total de unidades
(53% e 22,1%, respectivamente). Na sequéncia, estdo as regides Nordeste (11,8%),
Centro-Oeste (9,4%) e Norte (3,9%). Na regido Sudeste, o estado que conta com maior
nimero de unidades é Sao Paulo, seguido de Minas Gerais (28% e 16,5% do total de
unidades do Pais, respectivamente); Rio de Janeiro e Espirito Santo possuem percentuais
bem menores (5,5 e 2,9%, respectivamente) (Grafico 3).

Como pode ser observado no Grafico 2, que calcula os percentuais de unidades
destinadas a cada segmento por referéncia ao total de cada regido, em todas elas
predominam as unidades destinadas a criangas e adolescentes, que atingem percentuais
acima da média nacional (53%) nas regides Norte (63,5%), Sul (62,5%) e Nordeste
(55%). Essa predominancia, como pode ser observado nos Graficos 3 e 4, é replicada em
praticamente todas as unidades federativas, exceto em Goias, Rio Grande do Norte e
Tocantins, onde predominam as unidades destinadas a pessoas idosas. No Estado de
Minas Gerais, que € o segundo maior em termos de nUumero de unidades (854,
correspondendo a 16,5% do total), as unidades de acolhimento destinadas a criancas e
adolescentes representam 45,3% do total de unidades. Como ocorre em outras unidades
federativas, o provimento do servi¢o de acolhimento para jovens egressos e a pessoas
adultas com deficiéncia é também bastante residual, correspondendo a 0,8% e a 3,2% do

total do Estado, respectivamente, enquanto que o destinado a pessoas idosas, a 29,8%.
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Gréfico 1: Unidades de acolhimento por tipo de publico
atendido e regido (%) (N = 5.184)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Gréfico 2: Unidades de acolhimento por regido e tipo de
publico atendido (%) (N = totais regionais)
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Gréfico 3: Unidades de acolhimento por tipo de publico

atendido e UF (%) (N = 5.184)
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Gréfico 4: Unidades de acolhimento por tipo de publico
atendido e UF (%) (N = totais por UF)
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Essa configuracdo do provimento dos servigos de alta complexidade no Suas evidencia
dois grandes desafios aos entes federativos no que se refere ao acolhimento de criangas e
adolescentes: em primeiro lugar, a escassez de unidades destinadas a jovens egressos de
servigos de acolhimento e a adultos e idosos com deficiéncia coloca pressdes adicionais
as unidades especializadas no atendimento da crianca e do adolescentes, na medida em
que estas se veem, muitas vezes, obrigadas a manter o acolhimento mesmo apos os 18
anos. A escassez de unidades destinadas a criangas e adolescentes com deficiéncia, por
outro lado, deve-se a diretriz transversal da politica de atencéo a pessoa com deficiéncia
de ndo-segregacdo desse publico. Como sera visto, uma das evidéncias da adocdo dessa
diretriz no @mbito do Suas tem sido a estabilidade no nimero de unidades destinadas a
criancas e adolescentes com deficiéncia, o que se reflete, dada a escassez de unidades
destinadas a pessoas adultas com deficiéncia, na presenca de grande nimero de pessoas
adultas e idosas nas mesmas unidades que acolhem criancas e adolescentes. Se esse fato
pode, por um lado, trazer beneficios para o desenvolvimento de criancas e adolescentes,
na medida em que possibilita a riqueza da convivéncia intergeracional, ele complexifica
demasiado a gestéo do servico.

Nos graficos que seguem, o foco é colocando na distribuicdo e natureza das unidades
destinadas a criancas e adolescentes (2.748 unidades) e a criancas e adolescentes com

deficiéncia (43 unidades).

Gréfico 5: Unidades de acolhimento a criancas e adolescentes e exclusivamente a
criancas e adolescentes com deficiéncia por regido (%) (N = 2.791)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
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Gréfico 6: Unidades de acolhimento destinadas a criangas e adolescentes e
exclusivamente a criancas e adolescentes com deficiéncia por UF (%) (N = 2.791)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

As regides Sudeste e Sul, como visto anteriormente, contam com o maior nimero de
unidades destinadas a esses dois segmentos, correspondente a 48,7% e 25,8% do total,
ficando as regides Nordeste, Centro-Oeste e Norte com o0 menor numero (12,3%, 8,5% e
4,6% do total, respectivamente) (Grafico 5).

Por referéncia as unidades federativas (Gréfico 6), ainda considerando juntas unidades
destinadas a criancas e adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia, verifica-
se forte concentracdo (60,8% do total) nos estados de Sao Paulo, Minas Gerais, Parand e
Rio Grande do Sul, estando o restante dessas unidades distribuido nas outras 23 unidades
federativas. Quase todos os estados da regido Norte, exceto Roraima e Para, e o Piaui,
possuem menos de 0,5% do total de unidades. Certamente, essa distribuicdo do
provimento esta relacionada com a distribuicdo de criangas e adolescentes no territério

nacional, mas, como sera visto a frente, ha fortes desequilibrios.
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Por fim, cabe destacar que grande parte das unidades destinadas a criangcas e
adolescentes com deficiéncia esta localizada no Estado de Minas Gerais (14 das 43), mas
elas estdo presentes também nos outros estados das regides Sudeste e Sul, exceto Santa
Catarina. Na regido Centro-Oeste, elas estdo presentes no Mato Grosso do Sul e Distrito
Federal, e, nas regibes Nordeste e Norte, apenas na Bahia, Pernambuco, Amazonas e
Para.

Aqui, cabe apresentar dois outros tracos importantes da configuracdo do provimento do
servigo de acolhimento institucional para criancas e adolescentes: o primeiro relaciona-se
com o periodo de sua implantacdo, que coloca aos gestores do Suas o desafio de
reordenamento de unidades criadas antes da vigéncia da regulamentacéo criada em 2009;
0 segundo diz respeito ao esforco despendido pelas entidades n&o-governamentais e
pelos governos subnacionais no provimento do servico.

No que se refere ao primeiro aspecto, o periodo de implantacdo, verifica-se um
crescimento significativo do nimero de unidades destinadas a criancas e adolescentes
ap6s o surgimento do Suas, mas bastante residual no nimero de unidades destinadas a
criangas e adolescentes com deficiéncia. Como pode ser verificado nos graficos
seguintes, que trazem os percentuais de unidades criadas em diferentes periodos: o de
vigéncia do Suas (dividido em duas etapas: 2005-2009 e 2010-2014), o de vigéncia do
Sistema Descentralizado e Participativo de Assisténcia Social (2004-1998), o que vai da
promulgacdo do ECA até o inicio da vigéncia do Sistema Descentralizado e Participativo
(1990-1997) e, por fim, o que abrange o periodo anterior ao ECA, dividido entre 1989 e
1960 e até 1959.

Em nivel de Brasil, verifica-se que, das 2.748 unidades destinadas a criancas e
adolescentes (Grafico 7), a maioria (52%) foi implantada ap6s 2005, das quais mais da
metade (30,4%), entre 2010 e 2014. As unidades implantadas na vigéncia do Sistema
Descentralizado e Participativo de Assisténcia Social correspondem a 20,3% do total das
unidades existentes, enquanto que as unidades implantadas antes da promulgacéo do
ECA correspondem a 12,4%. Das 43 unidades destinadas a criangas e adolescentes com
deficiéncia (Gréafico 8), por outro lado, apenas 11 (16,3%) foram criadas na vigéncia do
Suas, sendo que, entre 2010 e 2014, foi criada apenas uma (1) unidade. Assim, o desafio
de reordenamento eventualmente necessario nas unidades criadas antes de 2009 é
bastante significativo: abrange 93% das unidades destinadas a criangas e adolescentes

com deficiéncia 69,1% das unidades destinadas a criangas e adolescentes.
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Gréfico 7: Unidades de acolhimento destinadas a criangas e

adolescentes por regido e periodo de implantacgéo (%) (N =
2.748)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Gréfico 8: Unidades de acolhimento destinadas a
exclusivamente criancas e adolescentes com deficiéncia por

regido e periodo de implantacgéo (%) (N = 43)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
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Gréfico 9: Unidades de
acolhimento destinadas a
criancas e adolescentes néo-
governamentais, gov. municipais
e gov. estaduais por periodo de
implantacdo (%) (N = 2.748)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014

Grafico 10: Unidades de
acolhimento destinadas a
criancas e adolescentes por
periodo de implantacéo. Brasil
e regides (%) (N =2.748 ¢
totais regionais)
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Gréfico 11: Unidades de
acolhimento destinadas a
criancas e adolescentes ndo-
governamentais, gov. municipais
e gov. estaduais por periodo de
implantacéo (%) (N = 1.408,
1.320 e 20, respectivamente)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014
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Gréfico 12: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes ndo-governamentais
por periodo de implantacéo e
regido (%) (N = 1.408)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Grafico 13: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes governamentais
municipais por periodo de
implantagéo e regido (%) (N =
1.320)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Grafico 14: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes governamentais
estaduais por periodo de
implantacgéo e regido (%) (N = 20)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
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No que se refere ao segundo aspecto, a natureza das unidades, verifica-se que
praticamente todas destinadas a criancas e adolescentes com deficiéncia sdo néo-
governamentais (42 das 43), sendo residual, portanto, mesmo a participacdo dos
governos municipais. Colocando-se o foco da andlise nas unidades destinadas a criangas
e adolescentes, verifica-se que, em nivel de Brasil, a maioria delas é também néo-
governamental (51,2% das 2.748 unidades), sendo que as que estdo sob a
responsabilidade direta dos governos municipais e estaduais correspondem a 48% e 0,7%
do total, respectivamente (Gréfico 9). Mas, tendo-se por referéncia o total dessas
unidades em cada regido (Grafico 10), verifica-se que o predominio das n&o-
governamentais ocorre apenas na regido Sudeste (62,3%); nas regides Norte, Centro-
Oeste, Sul e Nordeste, predominam as governamentais municipais (78,3%, 58,4%, 55,6%
e 54,3% do total de unidades dessas regides, respectivamente). A presenca de unidades
governamentais estaduais, por outro lado, € mais significativa entre as das regides Norte
e Nordeste (4,7% e 3,6% de suas unidades respectivamente).

No Gréafico 11, que traz os percentuais de unidades criadas em cada periodo, por
referéncia aos totais de unidades das trés naturezas, observa-se que o esforco de
implantacdo de unidades governamentais municipais, no periodo de vigéncia do Suas,
tem sido muito maior que o de implantacdo de unidades ndo-governamentais: do total de
unidades municipais (1.320), 66% delas foram criadas nesse periodo, contra 43,5% do
total de unidades ndo-governamentais (1.408) e 30% do total de unidades
governamentais estaduais (20).

Mas a proatividade governamental (municipal e estadual) e ndo-governamental na
criacdo de novas unidades do servico destinado a criangas e adolescentes ndo € da mesma
magnitude nas diversas regides do Pais nem nas unidades federativas de uma mesma
regido. A regido Sudeste concentra percentual maior de unidades ndo-governamentais
(62,3%) (Gréafico 12) relativamente ao de governamentais municipais (Grafico 13) e,
como a Sul, ndo possui nenhuma unidade governamental estadual (Grafico 14). O que se
verifica a partir da comparagdo da distribuicdo das unidades dessas trés naturezas nas
cinco regides do pais é que a participagdo governamental é menor nas regides Sudeste e
Sul, relativamente a ndo-governamental, e que as unidades governamentais municipais
apresentam melhor distribuicdo no Pais que as ndo-governamentais e as governamentais

estaduais.
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Gréfico 15: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes ndo-governamentais
por periodo de implantacdo e
regido (%) (N = 1.408)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Gréfico 16: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes governamentais
municipais por periodo de
implantacéo e regido (%) (N =

1.320)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.

Gréfico 17: Unidades de
acolhimento destinadas a criancas
e adolescentes governamentais
estaduais por periodo de
implantacéo e regido (%) (N = 20)
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Gréfico 18: Unidades de acolhimento a criancas e Gréfico 19: Unidades de acolhimento a criancas e

adolescentes por periodo de implantacédo e UF (%) (N = adolescentes por natureza/gestédo e UF (%) (N = totais por
totais por UF) UF)
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Considerando o periodo de implantagdo das unidades, por referéncia aos totais de
unidades de cada regido e unidade federativa, verificam-se também variacOes
importantes. Em termos regionais, no que se refere as unidades ndo-governamentais
(Gréfico 15), a regido que conta com maior percentual relativo de unidades implantadas
na vigéncia do Suas sdo a Sudeste e a Sul (46,4% e 46% de suas unidades dessa natureza,
respectivamente); entre as governamentais municipais (Grafico 16), o destaque fica com
as regides Nordeste (76% de suas unidades dessa natureza) e a Sudeste (72,2%); por fim,
entre as governamentais estaduais (Gréafico 17), o destaque é para a regido Norte (50% do
total de suas unidades).

Considerando o conjunto das unidades destinadas a criangcas e adolescentes, por
referéncia ao total de unidades de cada unidade federativa (Gréfico 19), verifica-se que as
que possuem maior percentual relativo de unidades criadas no periodo de vigéncia do
Suas e, portanto, supostamente terdo que empreender menor esforco no sentido de
reordenamento, sdo o Tocantins, Roraima e Maranhdo. Das unidades existentes em
Minas Gerais, 62% foram criadas no periodo de vigéncia do Suas, sendo 34,9%, entre
2009 e 2014.

Por fim, no Gréafico 20, que traz os percentuais de unidades destinadas a criancas e
adolescentes por sua natureza, tendo-se por referéncia os totais por unidade federativa,
verifica-se que as unidades ndo-governamentais representam mais da metade das
unidades apenas em S&o Paulo e Minas Gerais (73% e 61,2%, respectivamente), Rio
Grande do Sul (51,6%) e Distrito Federal (85,7%), Bahia, Ceara, Alagoas e Rio Grande
do Norte (56,9%, 52,5%, 52,4% e 57,1%, respectivamente), e, na regido Norte, na
Amazonia (60%). Nos outras unidades federativas, o provimento direto do servigo de
acolhimento para criancas e adolescentes é realizado majoritariamente pelos governos
municipais. Os governos estaduais sdo relativamente mais proativos no provimento
direto do servico em Roraima (75% das unidades do estado) e Amazonia (10%).

Como antecipado, além dos governos municipais estarem bem mais proativos no
provimento direto do servico de acolhimento a criangas e adolescentes, eles também se
responsabilizam indiretamente por sua oferta fazendo convénios com as unidades néo-
governamentais. Mas, nesse aspecto, verifica-se diferenca bastante significativa entre as
unidades destinadas a criancas e adolescentes e a criancas e adolescentes com

deficiéncia, como mostrado nos graficos que seguem.
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Gréfico 20: Unidades de acolhimento destinadas a Gréfico 21: Unidades de acolhimento destinadas a criancas

criancas e adolescentes por existéncia ou ndo de e adolescentes com deficiéncia por existéncia ou ndo de
conveniamento e regido (%) (N = totais por regiao) conveniamento e regido (N = totais por regido)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014. Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
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Gréfico 22: Unidades de acolhimento destinadas a criancas Gréfico 23: Unidades de acolhimento destinadas a criancas

e adolescentes por existéncia ou ndo de conveniamento e e adolescentes com deficiéncia por existéncia ou ndo de
UF (%) (N = totais por UF) conveniamento e UF (N = totais por UF)
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Em nivel de Brasil, quase todas as unidades destinadas a criancas e adolescentes
(87,8%) mas menos da metade das destinadas a criancas e adolescentes com deficiéncia
(46,3%) possuem convénio com o Poder Publico municipal. Em termos regionais, entre
as unidades destinadas a criancas e adolescentes (Gréafico 20), a regido Sul é a que possui
maior nimero de unidades conveniadas (96,8% do total dessas unidades da regido),
seguida pela regido Sudeste (90,7%); na regido Norte, 0 conveniamento é feito apenas
por 50% dessas unidades, aumentando-se esse percentual nas regides Nordeste e Centro-
Oeste. Distribuicdo semelhante, embora em percentuais relativamente menores, verifica-
se entre as unidades destinadas a criancas e adolescentes com deficiéncia (Grafico 21):
maiores percentuais nas regides Sul e Sudeste ((57,1% e 54,1%, respectivamente),
menores nas Nordeste e Centro-Oeste (33,3% e 66,6%, respectivamente) e nenhum
conveniamento na regido Norte.

Entre as unidades federativas, a variacdo do percentual de unidades destinadas a
criancas e adolescentes conveniadas (Grafico 22) vai de 0% a 100%. Na regido Sudeste,
0 maior percentual é de Sdo Paulo (94,1%), seguido de Minas Gerais (90,3%), Espirito
Santo (82,3%) e Rio de Janeiro (65,4%). A variacdo entre as unidades destinadas a
criancas e adolescentes (Grafico 23) também vai de 0% a 100%. Na regido Sudeste, 0
menor percentual fica no Espirito Santo (100%) e o menor, em Minas Gerais: apenas
42,9% das 14 unidades existentes’.

Assim, a atual configuracdo do provimento do servico de acolhimento institucional
mostra um esforco significativo dos governos municipais, que se tém responsabilizado
pela prestacdo direta do servico em quase todas as unidades federativas e realizado
convénios com a maioria das unidades ndo-governamentais destinadas a criangas e
adolescentes. Apesar de seus aspectos positivos, essa configuragdo aponta para o grande
desafio, a ser enfrentado por estados e municipios, de reordenamento das unidades
criadas antes da vigéncia da normatizacdo atual, ao qual se acrescentam outros,
evidenciados na analise da distribuicdo territorial do publico atualmente atendido e de

seu publico potencial, desenvolvida na proxima secéo.

1 O conveniamento pode ser feito também com os governos estaduais, mas essa informagdo ndo consta no Censo Suas

2014.
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Desafios aos entes federativos no provimento do servico de acolhimento a criangas e
adolescentes

A andlise da distribuicdo do publico atendido nas unidades destinadas a criangas e
adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia e da distribuicdo do publico
potencial das unidades destinadas a criancas e adolescentes especifica melhor alguns dos
desafios antecipados na analise da configuracdo desse provimento, em especial, a
necessidade de ampliagdo da estrutura de provimento do acolhimento para jovens
egressos de servicos de acolhimento e a pessoas adultas com deficiéncia e de
reordenamento de unidades criadas antes da normatizacdo atual, acrescentando outros,
especificamente a escassez da oferta atual, tendo em vista o publico potencial do servico,
e sua ma distribuicdo no territério nacional.

Em termos gerais, a distribuicdo do publico atendido no territério nacional é similar a
distribuicdo das unidades de acolhimento, como pode ser percebido nos graficos 24 e 25,
que trazem a distribuicdo percentual das 35.480 pessoas acolhidas, em 2014, nas
unidades destinadas a criancas e adolescentes (33.696) e a criancas e adolescentes com

deficiéncia (1.784) por regido e unidade federativa.

Gréfico 24: Pessoas acolhidas em unidades destinadas a criancas e adolescente e a
criancas e adolescentes com deficiéncia por regido (%) (N =35.480%)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
Nota: *Célculo realizado a partir das questdes q15a_1 agl5a 10 e ql5b_aql5b_10.
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A grande maioria das pessoas estdo acolhidas nas unidades destinadas a criancas e
adolescentes (95% das 35.784) e mais da metade (51,5%) na regido Sudeste, que é
também a regido que possui maior percentual de pessoas acolhidas em unidades
destinadas a criancgas e adolescentes com deficiéncia (3,7% dos 5%). As regides Norte e
Centro-Oeste acolhem contingentes menores de pessoas (4,5% e 7,4% do total,
respectivamente), seguidas da Nordeste (13,3%).

Entre as unidades federativas (Grafico 25), também ha grande variacdo: apenas no
Estado de Sdo Paulo, estdo acolhidas 27,3% das 35.480 pessoas, sendo seguido por
Minas Gerais, com 16%. Esses dois estados, junto com Parana e Rio Grande do Sul,
acolhem 63% do total das pessoas que estavam, em 2014, nas unidades destinadas a

criancas e adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia.

Gréfico 25: Pessoas acolhidas em unidades destinadas a criancas e adolescente e a
criancgas e adolescentes com deficiéncia por regido (%) (N =35.480%)

AP
RR
AC
TO
AM
PA
RO
PI
RN
PB
SE
AL
MA
PE
CE
BA
DF
GO
MT
MS
SC
RS
PR
ES
Rl
MG
SP

00 20 40 60 80 100 12,0 14,0 16,0 180 20,0 22,0 24,0 26,0 28,0 30,0

® Crianca e adolescente m Crianca e adolescente com deficiéncia

Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
Nota: *Célculo realizado a partir das questdes q1l5a_1 aqgl5a 10 e ql5b_aqgl5b_10.

155



Em termos de sexo, verifica-se predominio de pessoas do sexo masculino nos dois tipos
de unidade: 52,2% do total nas unidades destinadas a criangas e adolescentes e 52,6%,
nas destinadas a criancas e adolescentes com deficiéncia. Essa configuracdo se replica
em todas as regides do Pais, com exce¢do da Sul, onde predominam as pessoas do sexo
feminino nas unidades destinadas a criancas e adolescentes com deficiéncia.

As diferencas no perfil do publico atendido nas unidades destinadas a criancas e
adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia sdo maiores com relagéo a faixa
etaria, em especial a que abrange pessoas com 18 anos ou mais, como pode ser
observado nos graficos que seguem.

Nas unidades destinadas a criancas e adolescentes, 3,4% do total das pessoas acolhidas
possuem 18 anos ou mais, percentual que aumenta para 47,7% nas que sdo destinadas a
criangas e adolescentes com deficiéncia (Grafico 26). No caso das unidades destinadas a
criancas e adolescentes (Grafico 27), ficam acima desse percentual nacional, as unidades
das regides Nordeste e Norte (7,1% e 4,1% das pessoas acolhidas possuem 18 anos ou
mais, respectivamente); no caso das unidades destinadas a criancas e adolescentes com
deficiéncia (Grafico 28), apenas a regido Sudeste apresenta percentual menor que o
nacional (42,4%). O maior percentual é verificado também na regido Nordeste, seguida
pelas regides Sul (65,1%) e Centro-Oeste (61,1%).

Essa distribuicdo confirma a hipotese levantada anteriormente de que a auséncia de
unidades destinadas a jovens egressos de servicos de acolhimento e a pessoas adultas
com deficiéncia na rede local sobrecarrega as unidades destinadas a criancas e
adolescentes (com e sem deficiéncia): como visto no Gréaficos 1 e 2, as regiGes Norte e
Sul sdo as que possuem o menor nimero de unidades destinadas a jovens, e a Norte,
Centro-Oeste e Nordeste, as que possuem menor nimero de unidades destinadas a
pessoas adultas com deficiéncia. A regido Sudeste, que é a mais bem equipada em termos
de unidades para esses dois segmentos, estd entre as que possuem menor nimero de

acolhidos nessa faixa etéaria nos dois tipos de unidades aqui analisados.
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Gréfico 26: Pessoas acolhidas em
unidades destinadas a criancas e
adolescentes e a criancas e
adolescentes com deficiéncia por
faixa etéria (anos) (%) (N = 33.696
e 1.784, respectivamente)
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M 80 ou mais

Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
Nota: *Calculo realizado a partir das

questbes gl5a_1 a gl5a 10 e gl5b_ a
q15b_10.

Gréfico 27: Pessoas acolhidas em
unidades destinadas a criancas e
adolescentes por faixa etaria
(anos) e regido (%) (N = 33.696)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
Nota: *Célculo realizado a partir das

questbes gl5a_1 a ql5a 10 e qgl5b_ a
ql5b_10.

Gréfico 28: Pessoas acolhidas em
unidades destinadas a criangas e
adolescentes com deficiéncia por
faixa etéria (anos) e regido (%) (N =
1.784)
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Fonte: MDS. Censo Suas 2014.
Nota: *Calculo realizado a partir das questfes

g15a_1aqglb5a 10eqgl5b_aql5b 10.
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Grafico 29: Pessoas acolhidas em unidades destinadas a Grafico 30: Pessoas acolhidas em unidades destinadas a

criancas e adolescentes por faixa etaria (anos) e UF (%) (N criancas e adolescentes c/ deficiéncia por faixa etaria (anos)
= totais por UF) e UF (%) (N = totais UF)
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A permanéncia de um grande numero de pessoas com mais de 18 anos nas unidades
destinadas a pessoas com deficiéncia implica, como nao poderia deixar de ser, chances
menores de vagas para novos acolhimentos. Esse fato se reflete em menores percentuais
de pessoas acolhidas nas faixas etarias iniciais nas unidades destinadas a criangas e
adolescentes com deficiéncia, relativamente ao que ocorre nas unidades destinadas a
criancas e adolescentes. A diferenca maior ocorre na faixa etaria de 0 a 2 anos: 13,5%,
nas unidades destinadas a criangas e adolescentes e 3,9%, nas unidades destinadas a
criangas e adolescentes com deficiéncia (Grafico 26). Esse resultado pode ser verificado
também por referéncia as diferencas regionais do provimento destinado a criancas e
adolescentes e a criancas e adolescentes com deficiéncia (Gréficos 27 e 28,
respectivamente): é justamente nas regides Nordeste e Sul que se verificam os menores
percentuais relativos de criancas e adolescentes acolhidos na faixa etaria de 0 a 2 anos.

Por referéncia as unidades federativas, verificam-se, no caso das unidades destinadas a
criancas e adolescentes (Grafico 29), maiores percentuais de pessoas com mais de 18
anos nos estados do Amapa, Ceara, Pernambuco, Maranhdo e Piaui. Em Minas, 6% das
pessoas acolhidas estdo nessa faixa etaria. No caso das unidades destinadas a criancas e
adolescentes com deficiéncia (Grafico 30), estdo acima do percentual nacional os estados
de Pernambuco, Mato Grosso do Sul, Rio de Janeiro, Goiés, Parana e Rio Grande do Sul.
Minas Gerais, que possui numero significativo de pessoas acolhidas nessas unidades,
apresenta percentual bem menor que o nacional (39,8%).

Delineada a distribuicdo do publico atendido nos diferentes tipos de unidade, é preciso
distinguir também sua distribuicdo nas diversas modalidades de atendimento e no
territério nacional e os desafios que essa distribuicdo coloca aos entes federativos
subnacionais para a distribuicdo mais equitativa da oferta desse servigo, nos termos
exigidos pelo ECA, quais sejam: (1) o servi¢o deve ser prestado preservando-se o direito
a convivéncia familiar e comunitaria da crianca e do adolescente, 0 que exige sua
localizacdo na ou proximo a sua comunidade de origem; (2) o atendimento deve ser feito
em unidades pequenas, o que é traduzido pela definicdo de um maximo de 10 e 20
criancas e adolescentes a serem acolhidos em casa-lar e abrigo institucional,
respectivamente.

Embora a distribui¢do das unidades de acolhimento a criancas e adolescentes esteja em
consonancia, em linhas gerais, com a distribuicdo das pessoas acolhidas, como salientado
anteriormente, verificam-se fortes desequilibrios nessa distribuigdo, denotando escassez

ou mesmo inexisténcia de oferta em determinadas localidades. Esse desequilibrio se
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