oluca®

a solucao para 0 seu concurso!

ITABUNA-BA

PREFEITURA MUNICIPAL DE ITABUNA-BAHIA

Assistente Social

EDITAL N2 01/2023

COD: SL-©57AG-23
7908433239925



‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ |’ND|CE

Lingua Portuguesa

1. Analise e Interpretagdo de Textos: Compreensao global das informagdes. Identificagdo das ideias principais e secundarias,

PreSSUPOSICOES € INFEIENCIAS. 1..viiiiiiitieiiieiieetee ettt ete et e et e st e sttt et e e sabeesbeeesbeesseeesseessse e seeeaseesaseessaeesseessseanseeasseeseesnseessseenn 11
2. Reconhecimento da estrutura do texto € dOS PArdgrafos. ......oo i i iii it 15
3. Significados de palavras @ eXPresSSOES NO TEXTO. .iiiuiiiieiriieiieeieeeteereeette sttt esteesteesrbeebeessseesseeeseessseeseeanseessseenseessseesssesseensenes 15
4. Substituigdo de palavras e de expressGes do texto. Nexos e outros recursos coesivos 16
5. recursos de argumentacao. .......... 17
6. Geéneros textuais diversos............. 24
VA [V -V - LT o W=R Lo [ Te (U [oF [o B o Yol - | HA PO TR TPPP 30
8. Variedades linguisticas e seus determinantes sociais, regionais, historicos e individuais. .........cccceevuieniiiiiieiciiiniee s 31
9. Registros formal e informal da lINGUABEIM. ....ociiiiiieiii ettt et s e e te e st e e s aae e beeesbeessseeseeesseensaeennes 32
10. Textualidade: COES30, CORIENCIA, AZUMENTAGE0D .. iicvieitreereerreertreeteestteeteesreestaeeteessseasseeessaesseeeseessseessesenseesaseesseeeseesssessseanns 32
B ) (=T 1= | e oo [ O P SO S OSSP TP PPRURPOPRPOPPTORt 32
12. Confronto e reconhecimento de frases COrretas @ INCOITELAS. ......cuiuiiriiiriiiiie ettt ettt et e s sbee e 34
13. Fonologia: Letras (consoantes, vogais e semivogais). Fonemas. Encontros vocélicos. Digrafos. Encontros consonantais.
Silaba: classificacdo, divisdo, acento tONICo, MONOSSIIADOS ......ccviiiiiiiicic e e e s eesrae e 34
14, ACENTUAGCAO SrafiCa @ SUGS MEEIAS c.vvieuieiiieitieeieesteeitteeteestteetee sttt esteeasteessseesseeesseessseesseeasseenseeanteessseeseeenseessseenssessseensessnseesssennns 37
15. regras especiais, aCeNtO AIfErENCIAI/BIAVE. .......ccui ittt et et e st e e e teeaeete e beesaesbeeabesaeebeessesseessessaessenseens 38
ST 0T oY= - | 1 - SRR 39
I o) = Too =T <ot [PPSRt 40
18. EMPIEZO UOS PONGUES. ...uveeiiiieitieeteestteestteeteessteesseeesaeesseeesteessseessesesseessseessseessseasseanseessseensseanseessseessseasssasseenseessseansesensesssseessneanns 40
S T VoY <Y <o T e (o T o1 =T o PP UPPRRSRURPRPRINt 40
20. Sinais de pontuagado.... 40
21. Morfologia: Classes de palavras variaveis (adjetivo, artigo, numeral, pronome, substantivo e verbo), reconhecimento, classi-
ficagdo, uso e flexdo. Classes de palavras invaridveis (advérbio, conjungdo, interjei¢do e preposicdo), reconhecimento, classi-
Lo 17 Lo TR U LY TSRS 43
22. Semantica: Sindnimos. Antdnimos. Homonimos e parénimos. Denotagdo e conotagao. ... 51
23. Figuras de liNgUagem. ......cocceevvereeiiieeeeiree e e 51
24, Sintaxe: Andlise SiNtATiCa (INTEINA € BXTEINA). ...iiiiiiii it et et erre e eetre e e sre e e sstre e e stae e s eabaeesbsaeeessaeeeasbesesssesesbseessssaeensseeenssees 53
25. Concordancia NOMINAl € VEIDAL. ....eouiiiiiiie ettt h bt a e bt et s bt et sae e b e s s e nae et e bt e bt sne e bt eanenre s 56
26. ReZENCIA NOMINGAI € VEIDAL. ...oiiiiiiii ettt sttt e et e e e e e stee st se e beeeabeessseeseesnbeessseesseeesseenseeenteesnseensaeensenns 57
P 2o T4 (U F-Tor- o TP P PP PROTPRRRRRPP 60
28, EMPIEEO 0 CraSB.eeieuiieiriiteiiittesiieeesitteeesitteeateeeessteesauteeesabseessasseesssseesssseesasseeessseessasteesaasseeessaeessseeesnsbaeesbbeesssaeesansaeesnnseees 60
Conhecimentos Gerais
1. Topicos relevantes e/ou atuais, suas inter-relagdes e vinculagdes histdricas, nas dreas de: Seguranga, transportes, politica,
economia, sociedade, educagdo, saude, cultura, tecnologia, energia, relagGes internacionais, meio ambiente, desenvolvi-
MENTO SUSTENTAVE] € ECOIOZIA. ..vieeeiitie ittt ettt ettt et e et e e s ae e et e e sate e bt e e beesabeebeeeabeesnseenseesnseeseesnteesnseenee 67
2. Servigo Publico: Relagdes Humanas no Trabalho - Principios DASICOS. ....iiiiiiiiiieiieiieciie ettt et et 67
3. Comunicagdo e relacionamento INTEIPESSO@L. . ..c.uiiiiiiiii et e eee e e e sae e e sae e e e st eeesateeesesseeesseeeesasaeessasaeessaeeenssees 73

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ . Soli‘iﬂgé '



»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»» INDICE

4. Comportamento individual e em grupo. Normas de conduta socialmente adequadas no ambiente de trabalho. .................. 76
ST - o -1 o To I =T g I =To U] T T OO TSP PP TR 77
6. Trato social: regras de convivéncia. Atendimento @0 PUDBIICO. .....couiiiiieiiiiiieceeee et e ee e e ereesaees 78
R = o =R TRVl e X o 1V] ) e OO 82
8. Segurancga do trabalho, higIENE € OrANIZAGCA0. ..iccviiiiiiiii ittt ettt e e st e e s baeeessbaeessabeeesbteeesbbeesssbseesnssaeennes 83
9. Informatica Basica: Conceitos basicos da tecnologia da informagdo. Componentes de hardware e software de computado-

FES € SUAS CArACLEIISTICAS. .ververteeririeentieieste et sttt ettt s bt sttt sbe et s nnes 88
10. Operagdo e configuragdo: sistema operacional Windows 10 ou posterior; ....... 91
11. editor de texto Word 2016 ou posterior;............ 101
12. planilha eletrénica Excel 2016 ou posterior. ....... 108
13. Navegacdo web e seguranga na/para Internet. ...... 114
14, COMTEIO EIEIIONICO. ..eiiiiiiiiiett ittt ettt ettt ettt ettt s bt et sh e beeat e bt e at e bt eabeeb e e bt sae e e bt eabesbeea b e ea b et e ebee bt eabesbeenbeabeenbeennenbeentenne 118
15. Raciocinio Légico e Quantitativo: OperagBes COM CONJUNTOS ....iivieiurierureeieerereeiteesttestesesseessseesseessseesssessseessseessessssessseessessnsenns 121
16. Divisdo proporcional, razdo € Proporgao, rEEras e LIS, ......cieicieeiiierieeeieerie et eseeesteesiteesreeesteessteessaesseessseensessseesaseesseessseens 123
B o ToT (ol <T ol =Y 1= o o DO OO PP PSP P PP ROPPPPPPPON 128
18. Relagdo entre grandezas: tabelas @ GrafiCOS. . ...iiiiiiiiiiiiciecec e et e et st e e b e b e e st e e aaeeaeenraeereaans 130
19. Principio FUNDAmMENTal da CONTAZEM. . ..uiiiiiiiiiiiet ettt e ettt e st e e sttt e e st e e e s abee e s abeeeesbeeesabaeeeasbaeessbaeesasseeessseaessaeessnsaeeens 134
20. NogBes de probabilidade € METIAS. ....cccuii it e s e e st e e s baeeeaateeesbteeesabbeeessbaeesssbeeensseaeensteeesnsrens 134
21. Pensamento iNAUEIVO @ Q@AUTIVO. ....oouiiiiiiiiieie ettt e e bt et e s et e e she e e bt e s st e e eaeeeateeebeeebeesareesnneebeens 138
P Lo [V 1Y 1 1=T g ol T I Lo 4 [ H OO PP 138
23, NEGACAO U8 PrOPOSICOES .uvvvreeeurrreiiieteiitresesitteeesrteeassseesateeesasteessasseessssseessssseesssssesassssesnssesssnssssssssssessssseesssssesnseeesssesssnssessssseees 141
P oY= Tor o I 1 -0 0 (=] g1 = or- o A OSSPSR 142
DA T g T o= Tor=To X o} 4 Tor- APPSR 142
DT XY Yol =T To 3 o} =4 or- PP 144
27. Pensamento Critico € @ I0ZICA @NAIITICA. ..vuiiviiiii ettt ettt e et e et e e s ta e e beesab e e be e e beesabeebeeenbeenraeeteeenaeenraean 148
Legislacao
1. BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. (Art. 12 a 69; Art. 76 a 92; Art. 101 e 102; Art. 127 a 129). - ITABU-
N A ettt ettt bt h bt a bt a e bttt eh ekt e a e bt e a s eh e e Rt e e b e et e eh e e b e ea st SR e e AR e SRR e bt eR b e eh e ea s e b e e a bt eh e e bt ea e e ARt e bt ehe e b e eh b e bt enteebeenrenaean 155

2. itabuna-. Lei Organica do IMUNICIPIO. .uiiiiiii it e iciee et ee ettt e ettt e et e e st e e e s ba e e s aaeeeeabaeeeaateeeesteeesabbeeesssaeeesseeeasseaeenntaeesnssens 183
3. itabuna-.Lei Municipal n2 2.442/2019. Regime Juridico dos Servidores Publicos do Municipio. ........ccceeevveeeieeireeiveenreeereenen. 220

Conhecimentos Especificos

Assistente Social
1. Saude Publica e Coletiva: Politicas publicas da satide no Brasil. Sistema Unico de satide (SUS) ......cvvvveevereeereeeeeeneeeeeseeesennenns 223
2. Atencdo Primaria @ SAUAE NO BraSil ....cccueiiiiieiiiiiee ettt e st e e e s ae e e ssaaaeeebaeeeeareeesaaseeesbseeeasbaeeessaeeasssaeennreeesrreas 230
T oo Yol T Y- T o (SR [0 1T o ot IR SRR 252
4. Promogdo da salde e prevencgao de dOBNGAS € @BIAVOS....ccuuieiiureeeririeeerrreeastteeeateeeessaeesssreeesssseessssseesssseessssesesssseessssesssssesanns 256

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, . SOl_ElmlmQ?l



5. Risco, vulnerabilidade e fatores de riSCO @M SAUTE ........cccuueeiiie ettt e e e e et e e e e e e eeab et e e e e eeeabeeeeeeeeesnaeseeseeeennes 261
(SR T-4 1 T Vol I =Y o TET T e [PPSR 266
N e (U o= Yo Lo o= Y = =TT UL [P SUPUPRUI 271
T D Lo YT o Vo E i =10 1 1 T (V7= S PPUS 280
9. IMUNIZAGOES, IMUNOIOZIA € VACINAS. 1.uvtiiiiiiie it ittt st ee ettt e sttt e e sttt e ssateeesbbeeesabeeessseeeasbteesasteeessbaeessbseeessseeesnsseeessseesaseeennae 285
10. Humanizagdo das praticas no cuidado € No trabalho de SAUAE .......cc.ecuiiiiiiiiicece et 298
N = o e [=Y a1 o] (oY =4 - [PPSR RRRPPRN 303
12. Servigo Social e Politicas Publicas: Politica Nacional de Assisténcia SOCial (PNAS) .....ccueiiieeiieeiiesie e 312
13. Sistema Unico da ASSISTENCIA SOCIAI ([SUAS) .....euieeieeeeeieteeeeeeeeeeteeeseee e teeeseseetetssesessseseseseseeseseseseseeseseseseseeseteseseseasssesesenesesesenenens 337
14. Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (NOB/SUAS) .........cvoviiiriiirierereseseseseseeeeeeeesesesenssssnsnns 338
15. Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia SOCIal (CREAS) ......ccuiiiiiiiieeiieeteeeeectee sttt e st esaeesaeebeesareesaneenreeas 353
16. Centro de Referéncia de AssiStENCIA SOCIAI ([CRAS). .uviiiiiiiiiiiiie it ecte e ettt e eete e e eetre e e sbe e e e ebeeeeebeeeeesbesesetbeeestaeessbaeesesseeesseeeas 376
17. Lei Organica da AsSiStENCIA SOCIAI (LOAS) ...viiiiiiieeite ettt ete ettt e et e s tv e e be e st e e saeeesbeeesseeteeenseesaseebeesabeessseesseessaeenseesseenns 376
18. Protecdo e Atenga0 INTEEIal @ FAMIlIa......cociiii i e e et e e st a e e e st e e e e sabae e ssbeeesssaeeensaeeeeraeeeas 386
19. Protecdo e Atendimento Especializado a Familias € INAiVIAUOS........ccccuiiiiiiieiiiiie et e e e e 394
20. Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, Idosas € suas Familias .......cccueeevuieieiiieiniiiie e seee e 394
D B e T U I Yot Tl =T BT LU= Tox- Lo Je [N 2 (U I USRS 395
22. Convivéncia e FOrtalecimento de VINCUIOS. ........ooiuiiiiiiiieei ettt ettt et e st e s bt et e st e e bt e e bt e ssbe e bt e saneenaeean 401
P T 1\ o Yo e o= 0T o T Yo Lol -1 PP 403
DV [<To [ o - I Yo TolToT=To [N ot Y u 1V [OOSR PP 403
25. Calamidades PUDIICAS € EMEIZENCIAS ..iccuuiiiiiiie it e iitee ettt e ettt e eette e sttt e e s bt e e e s beeeesaaeeeessaeeeasteeessteeesnsbeeesssaeeesseeeanssaeansseeesnsses 405
L Y- {1 - T [ - Yo Yol To F= I 1 = g T - | SRR 406
D [ 16] (V1S To I Yo Yol - | H OO U RPN 410
28. ENfrentamento da PODIEZa . ..o iii ittt et e et e e e et e e ettt e e e aaae e aateeeeabteeeabaeeeaabteeataeeeataeeaaateeearraeearaeas 410
29, VIOIBNCIA INTIAAMIIAI...cceiie ettt h et ea et e et e e s bt e e b e sab e e eh et e abe e e abe e b e e e bt e eae e e bt e sabeesaneebeeenteens 411
RO o - T e (o] o T O OO OO U PP UPRRRUPROPRRROPON 425
3L, trabAlN0 INFANTI ...ttt ettt e b ettt e e he e e bt e et e e ea b e e bt e e h bt e bt e et e e eat e e bt e e be e eabeeeaeeebeeeneeens 425
R A | o X (a1 =Tl o] o -1 OSSP RTPRORUPROPION 437
L T o [ g u ol o T=Tor [ I Yo 1o - OSSP U SRR 442
K T 0] a4 o] [T Yo ol | AT PRSPPI 443
LT o C=To T I o Tl = I - - 1 ot FO RS URUPRTI 448
36. Protecdo Social Especial 451
37. Beneficios Assistenciais 451
38. Objetivos da Assisténcia Social 452
39. Entidades de Assisténcia Social 452
Lo B Y oTo] | o110 =1 1 o TSR SPRRRRPR 454
41. Violéncia 455
42. Familia.... 455
43. Dialética.............. .. 464
44. Mediagdo............ .. 465
45. Servigo Social 465
46. Assisténcia Social 467

L 1 =T 1o PP 469

‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ . Soli‘iﬂgé '




48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.
69.
70.
71.
72.
73.
74.
75.
76.
77.
78.

79.
80.
81.
82.
83.
84.
85.
86.
87.
88.
89.

SIStEMAS PUDIICO € PrIVATO. ...eeiieiiiitiete ettt ettt st et a et h e b e e a e e e bt et e s he e bt e abesbe e st e ebs et e ebte bt entesbeenbesanenbean
YT e{V g o - o (SR o Lo T- | FR OO PSPPSR
(o] [1a (o= U] o] [ Tor- - OO OO OO O OO OO SO TSSO P PTOSRRPROPPO
(CT=TS = Te I o Lo - | OO OO T PP P PSP OPPORUPRRPRRPPRO
EStUAO SOCIal. LAUAOS PEIICIAIS. . eeuveeiutieiitieriee ettt ettt ettt e eb e et e s at e e b et et e e sat e e be e sabeees s e eabeesnne e beesabeesnneenne
(O T = o I Yo Lol IR OO P PSP UTOPRRUPPRPION
L = o Lo T OO ST PO PRRUPOPPRRP
Yool =T T [N 61| E OO TP OUO TS OP PRSP PP URTOPRRO
ESPaco INSHLUCIONAI € ProfiSSIONAL. ..cic.ueiiiiiii et e e st e e sttt e e s bae e e sabaeeeabaeessbteesssbeeessaeaesaseeeens

DI a o R ] o =] L Lo B Yo ol I- | AP PP P PRSP

Projeto ético-politico dO SEIVIGO SOCIAL....uuiiiiiiii it e e e e et e e st e e e sate e e sabeeesbaeeessbeeessneeenssneenane
(€] 0] o -1 2= Tot-To TSP PRSPPI
FTUe [ 0= o - OO SO OO PO URTOPRRO
[[al =Yg R T o] 1o T [ o - o [T OSSPSR RPRUPPRRRt
L1 - L3 T T OOV PRRUPROPRR

Planejamento, gestdo e execugdo de politicas, programas, projetos € Servigos SOCIAIS ....ccvuureerureeeiiieeeeiieeerieeeeeieeeesveeesaeeeas
Contexto atual @ 0 NEOIDEIAIISIMO ... .ottt et st e b et et e st e e be e e st e e eseeeabeesaeeebeesanas

Direitos sociais, legislagdo e mecanismos de acesso

Politicas, diretrizes, agdes e desafios na area da familia, da crianca e do adolescente
DimensGes politicas e praticas do profissional ........cccceecveeiiiiieciiiecccee s
Instrumentalidade/documentacdo (pareceres e relatdrios, outros)
Género, diversidade, raga € politicas afirMatiVas. .......c.eiiiieiie ettt ettt e st e ae e naeenes
A dimens3do técnico-operativa do SEIrVIGO SOCIAL.......ii ittt ettt ettt e sae e e bt e st e e st e enneesaeeenees

Visita domiciliar, visita institucional, reunido, mobiliza¢do social, trabalho em rede, acdo socioeducativa com individuos,
grupos e familia, abordagens iNdividUal @ COIETIVA .......ciiiiiiiiiiii et e e et e e s e e s e e e e s ba e e e naaeeeennes

Estudo social, pericia social, relatério social, laudo social, Parecer SOCIal.......c.uiecuiiieciiii e
Atuacdo em equipe multiprofissional € INtErdiSCIPIINGY ......iiiiciiii e e et e e et e e et e e e sate e e s sareeesaaeeennens
O trabalho em redes: esfera publica, cONSEIN0S A& dIr€IT0.......ccccuiiiiiiiieicii e e e e e e aae e e earee s
Intersetorialidade e iNterdiSCiPliNArIAATE .........uii i e e et e e et ae e e sate e e esareeesaaeeeensseesnssaeeaseeenanes
(CT=TS = To I e Lo T- | FO USSP UPRUPRRRPIO
Plan@JamENnTo SOCIAL.....couieiiieiit ettt ettt et e st e e a e e et e e e ht e e beesa et e ehe e e beeeate e aeeeabeeehteebeeeateeaheeebeesnteenneeenne
Processos de trabalho no Servico Social e seus fundamentos tedrico-metodolégicos, técnico-operativos e ético politicos....

Processos de trabalho e instrumentalidade no Servigo Social............

Abordagens grupais e individuais. ..........cccceeevveeiiiieeeenneen.
Estratégias, instrumentos e técnicas de intervencgdo.........

CAdigo de Etica Profissional..........ceeeeveveeeeeveeeeeeeeeeeennnns

469
470
470
470

511
531
534

576

645
645
646
646
646
646
646
646
656
657
657
657

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, . SOl_ElmlmQ?l



»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»»» INDICE

Material Digital

Normas Legais

BRASIL. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil. Da Ordem Social - Art. 193 @232, ....ooviieiiieeiienieciee e
2. B,»RASIL. Portaria de Consolidagdo n2 2/2017 - Consolidagdo das normas sobre as politicas nacionais de satde do Sistema
UNICO 08 SAUTE. ..ttt ettt h ettt s bttt s bt b e st bt e st e e b e e ab e e bt ea bt ea b e bt ea st eh e et e ehs e b e es b e eb e eabesbe e bt saben bt et e nbeenbennnennes
3. BRASIL. Decreto n? 7.508/2011 - Regulamenta a Lei N2 8.080/1990.........cccueeiiieiieeieeieeceeeetee et e sre et eeteeeaeeereeeaeeeresereeeanas
4. BRASIL. Lei n2 8.080/1990 - Lei Organica da SAUE. .......cecceiiiiieiieeiiie e cetee vt e ette e teeete e steeesteestaeesteeeaaeeeseeebeesareesaneenbeesnsaensens
5. BRASIL. Lei n2 8.069/1990 - Estatuto da Crianga € do AdOIESCENTE.......ccueeiuiiiiieeie ettt ettt e e e
6. BRASIL. Lei n2 13.146/2015 - Estatuto da Pessoa COM DefiCIENCIA. ..uuiiiiiieeeeieee ettt et e e e e et e e e e e e eeaaaeeeeseeeaaees
7. BRASIL. Lei N2 10.741/2003 - EStatUutO da PeSS0@ [HOS@. .uuveiiieiiiieiieee ettt ettt e e e e e ettt e e e e et e eeeesseaaaeeeeesessaaaaeeesssaensnnees
8. BRASIL. Lei N2 11.340/2006 - LEi Maria da PENNG......cioeiii ettt ettt e et e et e e e aae e e ebeeeseabesesestesesneeessnbeeesesseseenes
9. BRASIL. Lei n212.288/2010 - Estatuto da Igualdade RACial ..........cceiiuiiiiiiieieciie ettt ettt e et enaas
10. BRASIL. Lein? 8.742/1993 - Lei Organica da AssiStENCia SOCIAl = LOAS. ......eeiirierieeiene et ete st nee st ee e saeeseenaeeneesaeen
11. BRASIL. Decreto n2 11.016/2022 - Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo Federal. ...........ccccoeevevverevevneuenennns
12. BRASIL. Decreto n2 6.214/2007 - Beneficio de Prestagdo CoONtiNUATA. ....cceecvevierieeienieiesiete st et ee e sae et eeseean
13. BRASIL. Decreto n2 6.307/2007 - BENEFICIOS EVENTUAIS ....ccueiiciieiieeiiieeieeetie et et et eeteeeveeeteeeaeeeaaeeetaeeaneeetaeebeesabeesaseeseeenseens
14. BRASIL. Decreto n2 9.761/2019 - Politica Nacional SODIe DIOas. ........cccuerueeierieiiesieieeiesieeaeseeiesseesaeesaesseeseesseensesseensesseessens
15. BRASIL. Lei n2 12.594/2012 - Sistema Nacional de Atendimento Socioeducativo (Sinase), regulamenta a execu¢do das medi-
das socioeducativas destinadas a adolescente que pratique ato INfracional.........cccueeieiiiieiiiie e
16. BRASIL. Resolugdo CNAS n2 145/ 2004 - Politica Nacional de Assisténcia SOCial. ......cccvieiiecieiiiiceieccee e
17. BRASIL. Resolucdo CNAS n2 33/2012 - Norma Operacional Basica do Sistema Unico de Assisténcia Social (NOB/SUAS).........
18. BRASIL. Resolugdo CNAS n2 109/2009 - Tipificagdo Nacional de Servigos SOCioassiStENCIais. ...ovvveververiereeneeeieseerieseese e
19. BRASIL. Resolucdo n2 269/2006 - Norma Operacional Basica de Recursos Humanos do Sistema Unico de Assisténcia Social
(NOB-RH/SUAS) ...ttt e et ee e s e s et s eee e e s e e e e e e e s e e s e et e et e eeseeeesesees e e s ee e eseaseeeeseseeseeseseeseeeesaseas
Atencao

e Para estudar o Material Digital acesse sua “Area do Aluno” em nosso site ou faca o resgate do
material seguindo os passos da pagina 2.

https://www.editorasolucao.com.br/customer/account/login/

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,, . Solilimgé '

114
124
126

156



Ou seja: a todo momento as relagées humanas no trabalho in-
terpelam o caminho dos colaboradores.

Qual é a importancia das relagdes humanas no trabalho?

Anteriormente, destacamos que a falta de sintonia no convivio
entre os colaboradores pode, lenta e gradualmente, evoluir para
um estado cronico de estresse, desmotivagdo, desagregacao e im-
produtividade.

Por sua vez, exemplos de boas relagdes humanas no trabalho
sdo, de fato, solugdes para minimizar as situa¢des acima. Veja sé
alguns deles que contribuem para um bom clima organizacional:

- respeito aos colegas e superiores;

- fofocas sdo erradicadas do dia a dia;

- paciéncia para saber ouvir;

- colaboragdo com os colegas;

- ideias e sugestdes sem atacar os companheiros de trabalho;

- respeito e acolhimento de uma cultura de respeito as dife-
rencas.

Isso significa que a importancia das relagdes humanas no tra-
balho estd intimamente associada a constru¢do de um ambiente
positivo, de condi¢Ges favoraveis para o exercicio da profissdo.

E ndo pense que o conceito é recente: em 1930, um estudo foi
conduzido na fabrica de Hawthorne Works (lllinois, EUA) e apontou
gue pequenas mudangas, na rotina, ja afetam a produtividade das
equipes.

Além disso, descobriu-se que as relagdes humanas tém elevado
impacto nessa oscilagdo de produgdo. Ndo a toa, essa é toda a base
estrutural da Gestdao de Recursos Humanos.

Quais riscos impedem o desenvolvimento das relagées huma-
nas?

As consequéncias das mas relagdes humanas no trabalho ja fo-
ram identificadas, até aqui. O que muitos profissionais de RH devem
estar pensando, entdo, é: “e o que motiva esse tipo de problema na
empresa?”’

Abaixo, algumas das questdes associadas a esse problema se-
rdo observadas, como:

Falta de empatia

Muitos confundem ldgica e razdo com a auséncia de empatia
— um engano tremendo!

Afinal de contas, é por meio da empatia que as pessoas criam
elos, afinidade e a compreensdo que facilite as relagdes humanas
no trabalho.

Por exemplo: funciondrios empdticos avaliam todo o proces-
so de trabalho e entendem como a sua etapa do fluxo impacta os
profissionais responsaveis pela sequéncia do processo. Eles ndo se
limitam, exclusivamente, ao que gira em torno de suas rotinas.

Ao contrdrio de um profissional que, para ascender na carreira,
focam sé no seu sucesso e permanece indiferente as consequéncias
gue suas agdes causam aos outros.
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Desrespeito

Outro aspecto que influencia negativamente nas relages hu-
manas no trabalho, o desrespeito impede que exista harmonia en-
tre as equipes.

Perceba, inclusive, que isso pode acontecer em qualquer cargo
hierarquico e a qualquer momento. Dai a importancia em construir
um local de trabalho cuja qualidade de vida e o bem-estar coletivo
sejam enaltecidos.

Arbitrariedade

Pessoas que se abstém da imparcialidade geram transtornos
diversos, no ambiente corporativo. Por exemplo: gestores que auxi-
liam aqueles com quem eles tém afinidade.

Como consequéncia disso, o resto da equipe se sente despro-
tegida e desvalorizada, iniciando um processo de desmotivagdo e
uma falta de compromisso coletiva e cronica.

Muita competitividade

Até como um complemento ao tépico da empatia, podemos
apontar a competitividade como um elemento debilitante das boas
relagdes humanas no trabalho.

Afinal, em nome de um reconhecimento maior, muitos podem
optar por abandonar a gentileza, o respeito e a generosidade no
dia a dia.

E, ai, os problemas podem se acumular, com o aumento de
conflitos internos, estresse em niveis desproporcionais e uma in-
satisfacdo que pode levar ao aumento do indice de rotatividade na
empresa.

Como promover as relacées humanas no trabalho?

A seguir, nés vamos destacar alguns pontos-chave que o setor
de RH pode se inspirar para valorizar — continuamente — as rela-
¢0es humanas no trabalho. Sdo eles:

- monte um plano de carreira que envolva a todos os profis-
sionais;

- consolide um sistema de avaliagdo com o feedback 360°, per-
mitindo a transparéncia e a autonomia para que todos tenham voz
ativa na empresa;

- treine e capacite as equipes a desenvolverem a inteligéncia
emocional — individual e coletivamente;

- monte uma comunicagdo eficaz na empresa;

- coiba a¢des que possam ferir o orgulho dos colaboradores;

- promova campanhas de conscientizagao e respeito a diversi-
dade no ambiente de trabalho;

- estabelega eventos internos que facilitem e fortalegam a inte-
ragdo e integracdo das equipes. Isso fomenta, qualitativamente, as
relagdes humanas no trabalho;

- oriente a lideranga a estimular a competitividade, para gerar
engajamento, mas sempre sob a sua supervisdo para evitar os ex-
Cessos.

Convém adiantar: todas essas agdes devem ser planejadas e
executadas pelo setor de RH — sempre em conjunto com as lide-
rancgas da empresa.

Pois, assim, ha como realizar um monitoramento préximo e efe-
tivo a respeito dos resultados de cada agdo promovida. Com base
em meétricas previamente estipuladas, os profissionais conseguem
avaliar o efeito que cada campanha surtiu, podendo intensificar ou
diversificar as agOes seguintes.
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Sao reconhecidos como entidades que representam os entes
municipais, no ambito estadual, para tratar de matérias referentes

a saude, desde que vinculados institucionalmente ao Conasems, na

forma que dispuserem seus estatutos.

Responsabilidades dos entes que compéem o SUS

Uniéo

A gestdo federal da saude é realizada por meio do Ministério da
Saude. O governo federal é o principal financiador da rede publica
de salde. Historicamente, o Ministério da Saude aplica metade de

todos os recursos gastos no pais em saude publica em todo o Brasil,

e estados e municipios, em geral, contribuem com a outra meta-
de dos recursos. O Ministério da Saude formula politicas nacionais
de saude, mas nao realiza as a¢Ges. Para a realizagdo dos projetos,
depende de seus parceiros (estados, municipios, ONGs, fundagdes,
empresas, etc.). Também tem a fungdo de planejar, elabirar nor-
mas, avaliar e utilizar instrumentos para o controle do SUS.

Estados e Distrito Federal

Os estados possuem secretarias especificas para a gestdo de

salide. O gestor estadual deve aplicar recursos proprios, inclusive
nos municipios, e os repassados pela Unido. Além de ser um dos
parceiros para a aplica¢do de politicas nacionais de saude, o estado
formula suas préprias politicas de saude. Ele coordena e planeja o
SUS em nivel estadual, respeitando a normatizagao federal. Os ge-
stores estaduais sdo responsaveis pela organizagdo do atendimento
a saude em seu territorio.

Municipios

Sdo responsaveis pela execugdo das agles e servigos de saude
no ambito do seu territério.O gestor municipal deve aplicar recur-
sos proprios e os repassados pela Unido e pelo estado. O municipio
formula suas préprias politicas de saide e também é um dos par-
ceiros para a aplicagdo de politicas nacionais e estaduais de saude.
Ele coordena e planeja o SUS em nivel municipal, respeitando a
normatizacdo federal. Pode estabelecer parcerias com outros mu-

nicipios para garantir o atendimento pleno de sua populagado, para

procedimentos de complexidade que estejam acima daqueles que
pode oferecer.

Histéria do sistema tnico de saude (SUS)

As duas Ultimas décadas foram marcadas por intensas transfor-
magoes no sistema de saude brasileiro, intimamente relacionadas
com as mudangas ocorridas no ambito politico-institucional. Simul-

taneamente ao processo de redemocratizacdo iniciado nos anos 80,

0 pais passou por grave crise na area econémico-financeira.

No inicio da década de 80, procurou-se consolidar o processo
de expansdo da cobertura assistencial iniciado na segunda metade
dos anos 70, em atendimento as proposi¢des formuladas pela OMS
na Conferéncia de Alma-Ata (1978), que preconizava “Saude para
Todos no Ano 2000”, principalmente por meio da Atengdo Primdria
a Saude.

Nessa mesma época, comegca o Movimento da Reforma San-

itdria Brasileira, constituido inicialmente por uma parcela da in- :

telectualidade universitaria e dos profissionais da area da saude.
Posteriormente, incorporaram-se ao movimento outros segmentos
da sociedade, como centrais sindicais, movimentos populares de
saude e alguns parlamentares.
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As proposicoes desse movimento, iniciado em pleno regime
autoritdrio da ditadura militar, eram dirigidas basicamente a con-
strugdo de uma nova politica de saude efetivamente democrdtica,
considerando a descentraliza¢do, universalizagdo e unificagdo como
elementos essenciais para a reforma do setor.

Vdérias foram as propostas de implantacdo de uma rede de
servigos voltada para a atengdo primdria a saude, com hierar-
quizacgdo, descentralizagdo e universalizagdo, iniciando-se ja a partir
do Programa de Interiorizagdo das AgGes de Saude e Saneamento
(PIASS), em 1976.

Em 1980, foi criado o Programa Nacional de Servigos Basicos
de Satde (PREV-SAUDE) - que, na realidade, nunca saiu do papel -,
logo seguida pelo plano do Conselho Nacional de Administragao da
Saude Previdenciaria (CONASP), em 1982 a partir do qual foi imple-
mentada a politica de A¢les Integradas de Saude (AlS), em 1983.
Essas constituiram uma estratégia de extrema importancia para o
processo de descentralizagdo da saude.

A 82 Conferéncia Nacional da Saude, realizada em margo de
1986, considerada um marco histdérico, consagra os principios pre-
conizados pelo Movimento da Reforma Sanitaria.

Em 1987 é implementado o Sistema Unificado e Descentraliza-
do de Saude (SUDS), como uma consolidagdo das AcGes Integra-
das de Saude (AIS), que adota como diretrizes a universalizagdo e
a equidade no acesso aos servicos, a integralidade dos cuidados,
a regionalizagcdo dos servigos de saude e implementagdo de distri-
tos sanitdrios, a descentralizagdo das a¢des de saude, o desenvolvi-
mento de instituigdes colegiadas gestoras e o desenvolvimento de

. uma politica de recursos humanos.

O capitulo dedicado a saude na nova Constituicdo Federal,
promulgada em outubro de 1988, retrata o resultado de todo o pro-
cesso desenvolvido ao longo dessas duas décadas, criando o Siste-
ma Unico de Saude (SUS) e determinando que “a satde é direito de
todos e dever do Estado” (art. 196).

Entre outros, a Constituicdo prevé o acesso universal e igual-
itario as acOes e servicos de saude, com regionalizacdo e hierar-
quizagdo, descentralizagdo com diregdo Unica em cada esfera de
governo, participagao da comunidade e atendimento integral, com
prioridade para as atividades preventivas, sem prejuizo dos servigos
assistenciais.

A Lei n2 8.080, promulgada em 1990, operacionaliza as dis-
posices constitucionais. Sdo atribuicdes do SUS em seus trés niveis
de governo, além de outras, “ordenar a formagdo de recursos hu-
manos na area de saude” (CF, art. 200, inciso Ill).

Principios do SUS

Sdo conceitos que orientam o SUS, previstos no artigo 198 da
Constituicdo Federal de 1988 e no artigo 72 do Capitulo Il da Lei n.2
8.080/1990. Os principais sdo:

Universalidade: significa que o SUS deve atender a todos, sem
distingdes ou restrigdes, oferecendo toda a atengdo necessaria,
sem qualquer custo;

Integralidade: o SUS deve oferecer a ateng¢do necessaria a
saude da populagdo, promovendo agdes continuas de prevengdo e
tratamento aos individuos e as comunidades, em quaisquer niveis
de complexidade;

Equidade: o SUS deve disponibilizar recursos e servigos com
justica, de acordo com as necessidades de cada um, canalizando
maior aten¢do aos que mais necessitam;
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As agOes desenvolvidas buscam articular as transferéncias de
renda com os servigos socioassistenciais na perspectiva de oferecer

mais oportunidades e possibilidades de desenvolvimento da auto- :

nomia de individuos, familias e comunidades.

Nesse sentido, a Protecdo Social Basica é o conjunto de servi-
¢os, programas, projetos e beneficios da assisténcia social estrutu-
rados para prevenir situagdes de vulnerabilidade e risco social, bus-
cando a inser¢do de familias e individuos na rede socioassistencial e
em outras politicas setoriais, visando ao fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios e a superagdo dessas situagdes.

A Protecdo Social Basica tem carater preventivo e objetiva a

antecipagdo de situagdes de risco por meio do conhecimento pré-
vio do territério e das familias, das demandas sociais e dos niveis
de desprotegdo social a que estdao expostas, do desenvolvimento
de potencialidades e aquisi¢des e o fortalecimento de vinculos fa-
miliares e comunitarios, prevendo o desenvolvimento de servigos,
programas e projetos locais de acolhimento, convivéncia e sociali-
zagdo de familias e de individuos, para responder as situagGes de
vulnerabilidade social.

Destina-se a populagdo que vive em situagao de vulnerabili- :

dade social decorrente da pobreza, privagdo (auséncia de renda,
precdrio ou nulo acesso aos servigos publicos, dentre outros) e/ou
fragilizagdo de vinculos afetivos - relacionais e de pertencimento so-
cial (discriminag¢Oes etarias, étnicas, de género ou por deficiéncias,
dentre outras).

A Protegdo Social Basica tem como porta de entrada do Siste-
ma Unico da Assisténcia Social os Centros de Referéncia de Assis-
téncia Social - CRAS®.

Destacam-se os Centros de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS) e a rede de servigos socioeducativos direcionados para gru-
pos especificos, dentre eles, os Centros de Convivéncia para crian-
¢as, jovens e idosos, que ganham forga e efetividade ao se materia-
lizarem nos territérios. CompGem também a Protegdo Social Basica
os Beneficios Eventuais, o Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC)
e as transferéncias de renda do Programa Bolsa Familia.

Onde sdo ofertados os servigos?

Os servigos da Protegdo Social Basica sdo ofertados no Centro
de Referéncia da Assisténcia Social (CRAS), que é a unidade publica
da assisténcia social, de base municipal, localizada em areas com
maiores indices de vulnerabilidade e risco social, destinada a pres-
tagdo de servigos e programas de abrangéncia desses centros.

O publico alvo dos CRAS sao familias e individuos em situagao

de vulnerabilidade e risco social, pessoas com deficiéncia, idosos, :

criangas retiradas do trabalho infantil, pessoas inseridas no Cadas-
tro Unico, beneficidrios do Programa Bolsa Familia e do Beneficio de
Prestacdo Continuada (BPC), entre outros.

Os servigcos podem ser desenvolvidos fora de seu espaco fisico,
desde que a ele referenciadas, como é o caso do Servigo de Convi-
véncia e Fortalecimento de Vinculos (SCFV).

Servigos*®

Nos termos da Resolu¢do n? 109, de 11 de novembro 2009, que
dispOe sobre a Tipificagdo Nacional de Servigos Socioassistenciais
compde os Servicos de Protegdo Social Basica:

a) Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia - PAIF;

39 http://www.desenvolvimentosocial.sp.gov.br/portal.php/assistencia_basica
40 http://www.desenvolvimentosocial.sp.gov.br/portal.php/assistencia_basica
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b) Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;
c) Servigo de Protegdo Social Basica no domicilio para pessoas
com deficiéncia e idosas.

Servigo de Protecgdo e Atengdo Integral a Familia (PAIF)

O Servico de Protecdo e Atendimento Integral a Familia — PAIF
consiste no trabalho social com familias, de carater continuado,
com a finalidade de fortalecer a fun¢do protetiva das familias, pre-
venir a ruptura dos seus vinculos, promover seu acesso e usufruto
de direitos e contribuir na melhoria de sua qualidade de vida. Prevé
o desenvolvimento de potencialidades e aquisicdes das familias e o
fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios, por meio de
acOes de carater preventivo, protetivo e proativo.*

O trabalho social do PAIF deve utilizar-se também de ag¢des nas
areas culturais para o cumprimento de seus objetivos, de modo a
ampliar universo informacional e proporcionar novas vivéncias as
familias usuarias do servico. As a¢Ges do PAIF ndo devem possuir
carater terapéutico.

Ofertado necessariamente no CRAS, de carater continuado,
com a finalidade de fortalecer a fun¢do protetiva das familias, pre-
venir a ruptura de seus vinculos e a violéncia no ambito de suas
relagOes, garantindo o direito a convivéncia familiar e comunitaria.

Objetivos*?

- Fortalecer a fungdo protetiva da familia, contribuindo na me-
Ihoria da sua qualidade de vida;

- Prevenir a ruptura dos vinculos familiares e comunitarios,

. possibilitando a superagdo de situagdes de

fragilidade social vivenciadas;

- Promover aquisi¢gdes sociais e materiais as familias, potencia-
lizando o protagonismo e a autonomia das familias e comunidades;

- Promover acessos a beneficios, programas de transferéncia
de renda e servigos socioassistenciais,

contribuindo para a inser¢do das familias na rede de protegdo
social de assisténcia social;

- Promover acesso aos demais servigos setoriais, contribuindo

© para o usufruto de direitos;

- Apoiar familias que possuem dentre seu membros individuos
gue necessitam de cuidados, por meio da promogdo de espagos co-
letivos de escuta e troca de vivéncias familiares.

Importancia

O PAIF constitui-se em um importante servico para a politica
de assisténcia social, pois contribui para a redugao da ocorréncia de
situacGes de vulnerabilidade social no territério de abrangéncia do
CRAS, para a prevencdo da ocorréncia de riscos sociais, seu agrava-
mento ou reincidéncia e aumento de acessos a servigos socioassis-
tenciais e setoriais.

Usudrios

Familias cujos membros se encontram em situagdo de vulne-
rabilidade social por questdes diversas como as de género, etnia,
deficiéncia, idade, entre outras. Sdo priorizadas no PAIF as familias

. inseridas no Cadastro Unico de Programas Sociais do Governo Fede-

41 https://www.mds.gov.br/iwebarquivos/public/resolucao_CNAS_N109_%20
2009.pdf

42 http://mds.gov.br/acesso-a-informacao/mds-pra-voce/carta-de-servicos/gestor/
assistencia-social/basica-3
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maior controle e regulagao publica do mercado e do Estado. Esse
contexto de novas restrigdes exige uma maior reflexao sobre a fragi-

lidade das conquistas de 88 e, portanto, sobre os limites presentes

no quadro econémico e sobre a auséncia de uma contra-hegemonia
ao neoliberalismo capaz de articular as diferentes frages da classe
subalterna em torno de um projeto ético-politico comum (hege-
monico) que aponte para as principais reformas econémico—sociais.

Cabe lembrar que, diferente dos paises de welfare state, onde o
consumo de massa e o pleno emprego, num determinado periodo
foram indispensaveis ao processo de valorizacdo, no Brasil isso nun-

ca existiu. Em realidade, a demanda por emprego formal, protegido

e regulado por direitos universais, historicamente, tem sido uma
reivindica¢do apenas das classes subalternas, ou seja, esse compro-
misso nunca esteve presente em nenhuma alianga ou agenda que
envolvesse as diferentes fragdes da burguesia brasileira. Além disso,
tanto a histéria mais remota quanto a mais recente tem nos mos-
trado que a grande parte da burguesia brasileira (industrial, agraria
e financeira, associada ou ndo ao capital internacional) ndo tem ne-
nhum interesse em participar de um “pacto” em torno da publiciza-

¢do e da democratizag¢do do Estado brasileiro, de quem ela vem se

servindo fartamente desde o inicio da Republica.

VIDA SOCIAL M

A vida social refere-se ao conjunto de interagdes, relagdes e

atividades que os individuos estabelecem com outros membros da

sociedade. Ela é uma dimensdo fundamental da existéncia huma-
na, pois somos seres inerentemente sociais. Desde os tempos mais
remotos, a necessidade de conviver em grupos tem moldado nossa
evolugdo, cultura e comportamento.

A Importancia da Vida Social
A interacdo social desempenha um papel crucial no desenvol-
vimento e bem-estar dos individuos. Através dela, aprendemos va-

lores, normas e habilidades essenciais para nossa sobrevivéncia e

integracdo na comunidade. Além disso, a vida social proporciona:
— Apoio emocional: A presenga e o suporte de familiares, ami-
gos e colegas podem ser fundamentais em momentos de adversi-
dade ou celebracgdo.
— Desenvolvimento pessoal: Através das interagGes sociais, ad-
quirimos novos conhecimentos, experiéncias e perspectivas que
enriquecem nosso repertério pessoal e cultural.

—Sentimento de pertencimento: Estar inserido em um grupo ou

comunidade proporciona uma sensacao de identidade e pertenci-
mento, fundamentais para a autoestima e o bem-estar.

Desafios da Vida Social

Apesar de seus inimeros beneficios, a vida social também apre-
senta desafios. Conflitos, mal-entendidos e pressdes sociais sdo
aspectos comuns nas relagdes humanas. Além disso, a era digital
trouxe novas dinamicas para a vida social, com as redes sociais de-

sempenhando um papel cada vez mais proeminente. Essa virtua- :

lizagdo das relagdes pode, em alguns casos, levar ao isolamento,
a superficialidade das conexdes e a intensificacdo de padrdes de
comparagao.
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Equilibrio na Vida Social

Manter um equilibrio na vida social é essencial. Isso significa
cultivar relagdes sauddveis, estabelecer limites e buscar interacGes
gue sejam genuinas e enriquecedoras. Também é importante reco-
nhecer a necessidade de momentos de introspeccdo e solitude, que
permitem a reflexdo e o autoconhecimento.

A vida social é uma tapecaria rica e complexa de interagbes e
experiéncias. Ela reflete a esséncia da condigdo humana, com suas
alegrias, desafios, aprendizados e transformagGes. Em um mundo
em constante mudanca, é fundamental valorizar e nutrir nossas co-
nexdes sociais, reconhecendo sua importancia para nossa saude,
felicidade e crescimento como individuos e como sociedade.

PLANEJAMENTO, GESTAO E EXECUGCAO DE POLITICAS,
PROGRAMAS, PROJETOS E SERVICOS SOCIAIS

O planejamento e a administragdo sdo instrumentos integrantes
das ac¢Oes desenvolvidas pelos assistentes sociais, conforme
estabelece a Lei de Regulamentagdo da Profissdao em seu artigo 42,
que aponta dentre outras as seguintes competéncias do Assistente
Social:

[...] Il - Elaborar, coordenar, executar e avaliar planos, progra-
mas e projetos que sejam do dmbito do Servigo Social com partici-
pagdo da sociedade civil;

VI - Planejar, organizar e administrar beneficios e Servigos So-
ciais;

VIl - Planejar, executar e avaliar pesquisas que possam contri-
buir para a andlise da realidade social e para subsidiar agdes pro-
fissionais;

X — Planejamento, organizag¢@o e administragdo de Servigos So-
ciais e Unidades de Servigo Social; [...].

A mesma Lei, no artigo 59, inciso Il estabelece o planejamento,
a organizagdo e administragdo de programas e projetos em Unida-
de de Servigo Social, como uma atribuigdo privativa do Assistente
Social. Este texto, visa dar uma contribuicdo ao debate sobre a im-
portancia do planejamento e administragdo, enquanto momento
integrante da intervencgdo profissional.

O Ato de Planejar

O ato de planejar pressupde um esforgo para imprimir uma di-
regdo a pratica profissional. Ou seja: Trata-se de uma agdo que par-
te da compreensdo de que:

1) é possivel interferir no rumo dos acontecimentos concernen-
tes a vida social e, por conseguinte, é possivel direcionar a nossa
agdo profissional de forma consciente e dirigida para o alcance dos
nossos objetivos, ainda que em circunstdncias dadas;

1) o ato de definir objetivos requer saber onde se estd, onde se
pretende chegar e exige concentrar for¢cas em uma direcdo definida.
Por essa razdo o ato de planejar, enquanto parte do fazer profissio-
nal do Servigo Social deve partir, primeiramente, do exame da forma
como se organiza a sociedade em que vivemos e o papel conferido
ao Servigo Social nesta sociedade.
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