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APRESENTACAO

O Plano Municipal de Assisténcia Social de Caridade do Piaui—PI, para a vigéncia 2026—
2029, constitui-se em instrumento estratégico de gestdo da Politica de Assisténcia Social,
conforme estabelece a Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS (2004), tendo por
finalidade organizar, planejar e orientar as agdes técnicas, administrativas e financeiras do
municipio no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, em consonéncia com
a Lei Municipal do SUAS n° 236/2018.

O Plano estd fundamentado na Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS, na PNAS,
na Norma Operacional Basica do SUAS — NOB/SUAS e na Resolu¢cio CNAS n° 109/2009,
que aprova a Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais, assegurando a oferta
continuada de servigos, programas, projetos € beneficios socioassistenciais, com foco na
garantia de direitos e na protecao social.

Considerando os avangos ¢ desafios da consolidacdo e reconstru¢do do SUAS,
especialmente em municipios de pequeno porte I, o Plano reafirma o compromisso com a
superagdo de praticas assistencialistas, o fortalecimento do financiamento publico e a
qualificagdo da gestdo e dos servigos. Destaca-se, neste periodo, a estruturagio da Vigilancia
Socioassistencial, enquanto fun¢do essencial da gestio do SUAS, voltada a producao,
sistematizagdo e andlise de informacdes territoriais, bem como o desenvolvimento do
Diagnostico Socioterritorial, como base para o planejamento, a tomada de decisdes e a
priorizacao das agdes.

O Plano também contempla estratégias para a resposta as situacdes de emergéncia e
calamidade publica, assegurando a protecdo social a familias e individuos em contextos de
vulnerabilidade agravada, em articulacdo com a rede socioassistencial e demais politicas
publicas.

Sua estrutura contempla: a caracterizagdo do municipio; o diagndstico socioterritorial; a
organizag¢ao e cobertura da rede socioassistencial; os objetivos, diretrizes e prioridades; as agdes
estratégicas; metas; recursos humanos, materiais e financeiros; mecanismos e fontes de
financiamento; bem como os processos de monitoramento e avaliacdo, respeitando o periodo
de execugao 2026-2029.

Por meio deste Plano, a Prefeitura Municipal de Caridade do Piaui reafirma seu
compromisso com a implementacao e o fortalecimento da Politica de Assisténcia Social como
direito do cidaddo e dever do Estado, consolidando o SUAS no territério municipal e

promovendo a protecao social, a equidade e o fortalecimento das familias.



1. INTRODUCAO

O Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS, instituido a partir dos principios da
Constitui¢ao Federal de 1988 e regulamentado pela Lei Organica da Assisténcia Social - LOAS
(Lei n°® 8.742/1993), configura-se como um sistema publico, ndo contributivo, descentralizado
e participativo, responsavel pela organizagdo, gestdo e oferta da Politica de Assisténcia Social
no Brasil. Conforme a Norma Operacional Basica do SUAS, trata-se de uma politica de Estado
voltada a garantia de direitos, a prote¢ao social e ao enfrentamento das desigualdades sociais
que atingem familias e individuos em situacdo de vulnerabilidade e risco social.

No ambito do SUAS, a Assisténcia Social ¢ organizada sob a primazia da
responsabilidade do Estado, tendo os municipios como entes federados centrais na execucdo da
politica, com a competéncia de planejar, coordenar e ofertar servigos, programas, projetos e
beneficios socioassistenciais em seus territorios. Nesse contexto, 0 Municipio de Caridade do
Piaui exerce papel fundamental na consolidacio do SUAS, em consonincia com a Lei
Municipal do SUAS n° 236/2018, que regulamenta a politica no Ambito local.

O Plano Municipal de Assisténcia Social —- PMAS constitui-se em instrumento essencial
de planejamento, gestdo e transparéncia da politica, permitindo aos gestores, trabalhadores e
conselheiros a adog@o de praticas planejadas e fundamentadas na leitura critica da realidade
socioterritorial. Por meio do Plano, busca-se enfrentar os fatores que comprometem a protegao
social, fortalecer a rede socioassistencial e assegurar a ampliagdo do acesso aos direitos
socioassistenciais. Para a sociedade e os 6rgdos de controle social, o PMAS expressa de forma
clara as prioridades, metas e agdes previstas, possibilitando o acompanhamento e a avaliagao
de sua execugao.

O Plano Municipal de Assisténcia Social de Caridade do Piaui para o periodo
20262029 reflete uma construcao coletiva, resultante do compromisso politico e técnico com
a consolidacao da Assisténcia Social como direito do cidadao e dever do Estado. Sua elaboragao
considera as diretrizes dos Conselhos Nacional, Estadual ¢ Municipal de Assisténcia Social, as
deliberagdes da XV Conferéncia Municipal de Assisténcia Social, os instrumentos de
planejamento or¢amentario (PPA, LDO e LOA), bem como as contribui¢des dos trabalhadores
do SUAS.

A construcdo do PMAS 2026-2029 foi realizada pela equipe técnica da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social com a participagao das Equipes Técnicas de Referéncia e

usuarios e sera submetida a apreciagdo e aprovagdo do Conselho Municipal de Assisténcia



Social — CMAS, reafirmando o principio da gestdo democratica e do controle social na

conducdo da politica de Assisténcia Social no Municipio de Caridade do Piaui.

2. FUNDAMENTACAO LEGAL

e Constitui¢dao Federal de 1988 — Artigos 203, 204 ¢ 205;

e Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS) — Lei n° 8.742/1993;

e Lein®12.435/2011 — Institui o SUAS;

e Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS/2004);

e Norma Operacional Basica do SUAS (NOB/SUAS — Resolucao CNAS n° 33/2012);

e Norma Operacional Bésica de Recursos Humanos do SUAS (NOB-RH/SUAS);

o Tipificacdo Nacional de Servigos Socioassistenciais — Resolugdo CNAS n° 109/2009;

e Plano Decenal de Assisténcia Social (Resolugdo CNAS n° 01/2013);

e Deliberagdes da XV Conferéncia Municipal de Assisténcia Social e Resolu¢des do
CMAS;

e Lei Municipal n® 236/2018 — Estrutura¢gdo do SUAS no Municipio de Caridade do
Piaui—PI;

e Lei de criagdo do Fundo Municipal de Assisténcia Social — FMAS;

e Lein®14.176/2021 (Auxilio-Inclusao e BPC);

e Decreto Municipal n° 036/2025, De 10 de Outubro de 2025 — Dispde sobre a
implantagdo e regulamentagdo do Setor de Vigildncia Socioassistencial no ambito do
Municipio de Caridade do Piaui — PI, conforme disposi¢cdes da Lei Municipal n°
236/2018;

e Resolugdao n° 002/2021 — CMAS, Estabelece critérios e prazos para a prestacdo de
Beneficios Eventuais no ambito da Politica Publica de Assisténcia Social no Municipio

de Caridade do Piaui/PI.

3. DIAGNOSTICO SOCIOTERRITORIAL

3.1 Caracterizacio Municipio

Caridade do Piaui ¢ um municipio de pequeno porte I, localizado na microrregiao de
Alto Médio Canindé, Semiarido piauiense, com populacdo estimada em 5.033 habitantes
(IBGE/2022). O municipio possui predominio da zona rural, com comunidades dispersas e

dependéncia da agricultura familiar e de programas sociais para subsisténcia. Estimativa



populacional em 2025: aproximadamente 5.176 habitantes no municipio. Densidade
demografica baixa: cerca de 10,09 habitantes por km?, caracterizando uma populagdo dispersa

no territorio.

Regido intermediaria [2022] Picos

Regido imediata [2022] Paulistana

Mesorregido [2022] Sudeste Piauiense
Microrregiao [2022] Pulistana

Territorio TD 12 Chapada Vale do Rio Itaim

Fonte: IBGE, 2022.
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Fonte: IBGE, 2022.

3.2 Perfil da Populacio

A andlise de residentes entre o Censo Demografico de 2010 e o Censo Demografico de
2022 evidencia crescimento populacional absoluto de 250 pessoas (habitantes) no municipio de

Caridade do Piaui. Entretanto, observa-se alteracdo de residentes vivos na distribuigdo



territorial das residencias. Em 2010, predominava a populagdo Urbana (67%), enquanto a
populacdo rural representava (33%) do total. J4 em 2022, verifica-se inversdao desse padrio,
com predominancia da populacao rural (54%) e reducao da populagdo urbana para (46%).
Tal mudanga demografica possui impacto direto no planejamento das politicas publicas
municipais, especialmente no ambito da Assisténcia Social, exigindo fortalecimento das
estratégias de territorializagdo do SUAS, ampliagdo do alcance dos servigos socioassistenciais
em areas rurais ¢ adequacdo logistica para atendimento as familias residentes em localidades

dispersas.

Quadro-1: Perfil Populacional de Caridade do Piaui — Censo 2010 e Censo 2022

Ano Populacio Total % Urbano % Rural
2010 4.826 67% 33%
2022 5.033 46% 54%

Percentual da Populagio Rural Percentual da Populagao Urbana
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Quadro 2: variacio populacional

‘ Indicador ” Valor ‘
‘Populagﬁo total ”5.033 pessoas ‘
‘Taxa de crescimento geométrico HO,43 % ‘
‘Variagéo absoluta da populagdo residente H+250 pessoas ‘

IBGE, 2022.

Observacgao: A variagdo populacional deve ser analisada considerando o fluxo migratorio
temporario de familias que se deslocam para outros municipios/estados em busca de trabalho e

melhores condigoes de vida.



Quadro 3:Distribuicio por Sexo

‘ Indicador HQuantidade‘

‘Sexo masculinoH2.562 ‘

‘Sexo feminino H2.471 ‘
‘Razﬁo de sexo H103,68 ‘

Ha leve predominancia masculina na composi¢ao populacional.

Quadro-4:Estrutura Etaria

| Indicador |Quantidade / indice|
‘ Idade mediana H 32 anos ‘
‘ Populacdo 0 a 14 anos H 1.102 pessoas ‘
‘Populaqéo 60 anos ou maisH 711 pessoas ‘
‘ Indice de envelhecimento H 64,52% ‘

O indice de envelhecimento indica que ha aproximadamente 65 idosos para cada 100
criangas/adolescentes até 14 anos.

Quadro-5: Cor ou Raca

‘CategoriaHQuantidade’
‘Branca H 1.319 ’

‘ Preta H 471 ’
| Parda || 3241 |
‘Indigena H 2 ‘

Observa-se predominancia da populagdo parda, caracteristica marcante da composi¢ao
demografica local.

Quadro 6: Populacio Quilombola

Indicador H Valor ‘

Total de pessoas quilombolas H 363 ‘

Percentual da populagdo total H 7,21% ‘

Idade mediana H31 anos‘

Populagio quilombola 60+ H 46 ‘
indice de envelhecimento H52,87 %‘
Sexo masculino H 180 ‘
Sexo feminino H 183 ‘

|
|
|
|
‘Populagﬁo quilombola 0-14 anosH 87 ‘
}
|
|
|

Razdo de sexo H98,36%‘




A populagdo quilombola apresenta equilibrio entre os sexos e indice de envelhecimento
inferior ao geral do municipio.

O perfil demografico de Caridade do Piaui evidencia um municipio de pequeno porte,
com crescimento populacional baixo (0,43%) e dindmica marcada por mobilidade temporaria
de familias em busca de trabalho. Esse fator impacta diretamente a organizagdo da politica
socioassistencial, especialmente no acompanhamento familiar e na atualizag¢ao cadastral.

A idade mediana de 32 anos demonstra populagao relativamente jovem, porém o indice
de envelhecimento de 64,52% indica processo gradual de transi¢do demogréfica, exigindo

fortalecimento simultaneo das politicas voltadas a infancia e a pessoa idosa.

A predominadncia da populagdo parda e a presenga significativa de populagdo
quilombola (7,21%) reforgam a necessidade de atuagao da Assisténcia Social sob a perspectiva
da equidade racial, com estratégias especificas de busca ativa, acompanhamento familiar e

enfrentamento das desigualdades historicas.

O contingente de 711 idosos e 1.102 criangas demanda equilibrio entre servigos voltados
a protecdo social basica, convivéncia e fortalecimento de vinculos, além da articulagdo com

beneficios como BPC e programas de transferéncia de renda.

No caso das comunidades quilombolas, a menor razao de envelhecimento e a estrutura etaria

relativamente jovem indicam necessidade de:

e Acdes voltadas a inclusao produtiva;

o Fortalecimento da prote¢do a infancia e juventude;

o Respeito as especificidades culturais e territoriais;

e Monitoramento das vulnerabilidades interseccionais (renda, raga e territorio).

Assim, o diagnostico demografico confirma que a politica de Assisténcia Social no
municipio deve manter enfoque territorializado, intersetorial e orientado a reducdo das

desigualdades estruturais, consolidando-se como politica estratégica no PMAS 2026-2029.

Destaca-se que mais de 70% da populacio municipal é composta por familias
agricultoras, distribuidas em todo o territério, com forte presenca na zona rural. Trata-se,
predominantemente, de agricultura familiar, com producdo voltada a subsisténcia e

comercializagao local.

Esse perfil produtivo indica:



e Dependéncia de fatores climaticos (semiarido);

e Vulnerabilidade a periodos de estiagem,;

e Renda sazonal e instavel;

e Forte vinculo comunitario e territorial.

A dispersao territorial das familias exige que a politica de Assisténcia Social organize

sua atuacdo com base na territorializacdo do SUAS, garantindo acesso aos servigos mesmo

em localidades mais distantes da sede municipal.

O como observado nos dados anteriores o municipio possui comunidades quilombolas,

grupo populacional historicamente marcado por processos de exclusdo social, desigualdade

racial e restricdo de acesso a politicas publicas.

Do ponto de vista socioassistencial, esse dado requer:

e Prioridade na inclusao e atualizagdo cadastral;

e Acgoes de busca ativa;

o Respeito as especificidades culturais e identitarias;

e Articulagdo com politicas de promogdo da igualdade racial;

e Monitoramento diferenciado das vulnerabilidades.

A presenca dessas comunidades refor¢a a necessidade de atuacdo integrada entre a

politica de Assisténcia Social e demais politicas publicas, considerando os principios da

equidade e da justica social.

A combinagdo dos fatores:

e Predominancia de familias agricultoras; Territorialidade rural extensa; Existéncia de

comunidades quilombolas.

Configura um municipio com perfil ruralizado, economicamente vulneravel e

socialmente demandante de politicas publicas estruturantes.

3.3 Perfil Socioecondémico

1-Tabela Sintética de Indicadores

Indicador Reﬁ:lfgn/cia Valor
IDH Municipal l2010 [ 0,541 |
‘Escolarizagéo (6 a 14 anos) H2022 H 98,95% ‘




Indicador An?/ - Valor
Referéncia
Mortalidade infantil 2023 27,03 obitos por mil
nascidos vivos
[PIB per capita 12023 [ RS 14.417,59 |
‘Famﬂias inscritas no Cadastro Unico HNOV/2025 H 2.180 familias ‘
‘Famﬂias em situagdo de pobreza HNOV/2025 H 1.199 familias ‘
‘Familias em situacdo de baixa renda HNOV/2025 H 395 familias ‘

Familias com renda per capita acima de 1/2

L. L Nov/2025 586 familias
salario minimo

Os indicadores evidenciam um municipio com baixo desenvolvimento humano (IDH
0,541), compativel com territérios de alta vulnerabilidade socioecondmica. Embora a taxa de
escolarizacdo entre 6 e 14 anos seja elevada (98,95%), o que demonstra adequada cobertura

educacional na faixa obrigatoria, os demais dados revelam fragilidades estruturais relevantes.

A mortalidade infantil de 27,03 por mil nascidos vivos encontra-se em patamar
elevado, sinalizando possiveis déficits intersetoriais nas areas de saude, saneamento e condi¢des
socioeconomicas das familias. O PIB per capita de RS 14.417,59 reforca o contexto de

limitada capacidade econdmica local.

No ambito do Cadastro Unico, observa-se que, das 2.180 familias cadastradas, 1.199
encontram-se em situacdo de pobreza, representando percentual expressivo da populagdo
municipal, além de 395 em baixa renda. Esse cenario demonstra alta dependéncia de programas

de transferéncia de renda e beneficios socioassistenciais.
Para o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), esses dados indicam:

e Necessidade de fortalecimento da Proteciao Social Basica, especialmente via CRAS;
e Ampliacao de estratégias de busca ativa;
o Intensificagdo do acompanhamento familiar (PAIF);

o Integracdo intersetorial com saude e educagao;

Planejamento or¢gamentario compativel com o volume de familias em vulnerabilidade.
Do ponto de vista do PMAS 20262029, o diagnéstico aponta para um territoério com demanda
social elevada, dependéncia significativa de politicas redistributivas e necessidade de

qualificacio das acdes de prevencio e superacio da pobreza.



3.4 Programa Bolsa Familia

Indicadores de Transferéncia de Renda/novembro de 2025.

3.4.1 Dados Gerais

‘ Indicador H Quantidade ‘
[Familias beneficiarias 337 |
‘Pessoas beneficidrias H3.169 ‘
‘Total de beneficios pagos H5.689 |

3.4.2 Composicao dos Beneficios

‘ Modalidade de Beneficio H Quantidade ‘
‘BRC — Beneficio de Renda de Cidadania H3.168 ‘
‘Primeira Infancia H484 ‘
‘BGV — Gestantes H28 ‘
IBVN — Nutriz 139 |
‘BV — Criangas H592 ‘
‘BVA — Adolescente H180 ‘

3.5 Beneficio De Prestacio Continuada (Bpc)

3.5.1 Dados Gerais — outubro/setembro 2025

‘ Indicador H Quantidade ‘
‘Pessoas com deficiéncia beneficidrias H73 ‘
‘Idosos beneficiarios HS ‘
‘Total de beneficiarios (fonte pagadora) H82 ‘
‘Beneﬁciérios inscritos no Cadastro Unico H81 ‘
‘Percentual inscritos no Cadastro Unico H98% ‘

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome — SAGICAD

Os dados evidenciam que a politica de transferéncia de renda exerce papel central na

estrutura socioecondmica municipal.



Bolsa Familia: Com 1.337 familias beneficiarias, o Programa Bolsa Familia alcanga
aproximadamente 61% das familias cadastradas no Cadastro Unico (2.180 familias),

demonstrando forte dependéncia da populacdo em relagado a transferéncia direta de renda.

O namero de 3.169 pessoas beneficiarias representa cerca de 63% da populagao
municipal estimada (5.033 habitantes), evidenciando elevada cobertura e centralidade do

programa na sustentacao da renda local.
A composicao dos beneficios indica:

e Forte presenca do Beneficio de Renda de Cidadania (3.168), estruturante do
programa;
e Expressiva incidéncia de beneficios vinculados a primeira infincia e criancas (484 +
592), demonstrando perfil populacional com elevada presenga de criangas;
o Existéncia de beneficios voltados a gestagdo e nutrizes, reforcando a importancia da
intersetorialidade com a saude.
O cenario indica que o Bolsa Familia ¢ instrumento fundamental de mitigacao da pobreza
extrema no municipio.
Beneficio de Prestacio Continuada (BPC): O municipio possui 82 beneficiarios do
BPC, sendo majoritariamente pessoas com deficiéncia (73). O percentual de 98% inscritos no
Cadastro Unico revela alta qualificacio da gestio socioassistencial, especialmente na

integracao entre beneficios e cadastro.
A predominancia de pessoas com deficiéncia entre os beneficiarios sugere:

e Necessidade de fortalecimento de servicos de convivéncia e inclusao;
o Atengdo especial a acessibilidade e acompanhamento familiar;
e Articulacdo com politicas de satde e reabilitacdo.

A combinagao dos dados de:

e Alto percentual populacional no Bolsa Familia;

e Elevado contingente em situacao de pobreza;

e Baixo IDH (0,541);

e PIB per capita reduzido.

confirma que a politica de Assisténcia Social em Caridade do Piaui possui carater estrutural
e ndo residual.

O municipio apresenta:



«/ Alta dependéncia de transferéncia de renda;
«/ Forte presenga de familias com criangas;
«/ Publico relevante de pessoas com deficiéncia;

«/ Necessidade de consolidagdo da Prote¢do Social Basica.

3.6 Indicadores Do Cadastro Unico — Caridade Do Piaui-PI

1 Tabela — Pessoas Cadastradas por Faixa de Renda

‘ Indicador H Quantidade H Referéncia ‘
‘Pessoas cadastradas no Cadastro Unico H 4.766 H Nov/2025 ‘
‘Pessoas em situagdo de pobreza H 2.678 H Nov/2025 ‘
‘Pessoas em situagdo de baixa renda H 1.090 H Nov/2025 ‘
‘Pessoas com renda per capita acima de 1/2 salario minimo H 998 H Nov/2025 ‘

Estimativa de familias com perfil Cadastro Unico: 1.494
Familias cadastradas: 2.180
Cobertura: 107%

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome —
SAGICAD; Instituto de Pesquisa Economica Aplicada (IPEA).

Os dados demonstram que o municipio apresenta alta densidade de publico em
situacdo de vulnerabilidade socioeconomica, considerando que, das 4.766 pessoas
cadastradas, 2.678 encontram-se em situacio de pobreza, o que representa aproximadamente
56% do total de cadastrados. Somadas as 1.090 pessoas em situacao de baixa renda, observa-se
que mais de 78% do publico inscrito no Cadastro Unico encontra-se dentro do recorte prioritario
das politicas redistributivas.

A cobertura de 107% indica que o municipio supera a estimativa oficial de familias com
perfil Cadastro Unico (1.494), evidenciando eficiéncia na estratégia de busca ativa e
atualizacdo cadastral, elemento fundamental para a gestdo qualificada dos beneficios

socioassistenciais e programas de transferéncia de renda.
Sob a perspectiva do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), o cenario aponta para:

o Forte centralidade da Proteciao Social Basica, especialmente na execucao do PAIF;
e Necessidade continua de monitoramento das condicionalidades ¢ atualizacao cadastral;

o Planejamento territorial considerando a elevada dependéncia de beneficios;



e Articulacdo intersetorial para enfrentamento das multiplas vulnerabilidades associadas

a pobreza estrutural.
Os dados confirmam que a politica de Assisténcia Social no municipio assume carater
estratégico na garantia de renda, na prevencdo de riscos sociais € na promocao da inclusdo
social, sendo imprescindivel sua consolidagdo no ambito do PMAS 2026-2029 com metas

compativeis ao volume da demanda identificada.
3.6.1 Vulnerabilidades Sociais
Considerando:

o IDH 0,541 (2010) — baixo desenvolvimento humano;
e PIB per capita RS 14.417,59 (2023) — limitada capacidade econdmica;
e 53,21% da populacio em situacio de pobreza;

e Cobertura cadastral de 107% das familias estimadas;

Os dados revelam um municipio com perfil estrutural de vulnerabilidade social
consolidada, onde a politica de Assisténcia Social exerce fungdo estratégica de sustentagdo
socioeconomica.

O baixo IDH indica fragilidades historicas nas dimensdes renda, educagdo e
longevidade. O PIB per capita confirma baixa dindmica economica local, o que se reflete na
elevada proporg¢ao de pessoas dependentes de programas de transferéncia de renda.

O fato de mais da metade da populacao encontrar-se em situacao de pobreza demonstra
que o SUAS, especialmente por meio da Protecdo Social Basica (CRAS/PAIF) e os demais
servicos, nao atua apenas de forma complementar, mas assume papel estruturante na protecio
social do territorio.

A elevada cobertura do Cadastro Unico evidencia eficiéncia administrativa e capacidade
de busca ativa, porém também sinaliza que a pobreza ndo ¢ residual — ¢ fendmeno

estruturante do municipio.

3.6.2 Percentual em Relacio a Populagiao Total

Populagao de referéncia: 5.033 habitantes (IBGE 2022) — Caridade do Piaui/PI

‘ Indicador HQuantidadeHPercentual da Populacio Total‘
‘Pessoas cadastradas no Cadastro Unico”4.766 H94,69% ‘
‘Pessoas em situagdo de pobreza H2.678 H53,21% ‘




‘ Indicador HQuantidadeHPercentual da Populagio Totall
‘Pessoas em situagdo de baixa renda H1.090 H21,66% ‘
‘Pessoas com renda acima de 1/2 SM H998 H19,83% ‘

Percentual da Populacdo por Faixa - Cadastro Unico (Nov/2025)

Percentual em relagdo a populagéo total (%)

Categorias

Observa-se que praticamente 95% da populacdo municipal esta cadastrada no Cadastro
Unico, o que confirma elevada capilaridade da politica socioassistencial.

A andlise das vulnerabilidades sociais no municipio deve considerar, entre outros
fatores, o acompanhamento das condicionalidades educacionais vinculadas aos programas de
transferéncia de renda, especialmente o Programa Bolsa Familia, coordenado pelo Ministério

do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome.

Os dados de acompanhamento educacional evidenciam importante esforco da rede

intersetorial, mas também revelam desafios quanto a cobertura total do publico prioritario.

3.6.3 Acompanhamento das Condicionalidades — Educacao

@ Criancas de 4 a 5 anos

‘ Indicador "QuantidadeHPercentual‘
| Publico em acompanhamento H 147 H — ‘
| Pessoas acompanhadas H 92 H 62,59% ‘
’Cumpriram a frequéncia exigidaH 92 H 100% ‘




4 Criangas e Adolescentes de 6 a 15 anos

‘ Indicador "QuantidadeHPercentual‘
‘ Publico em acompanhamento H 685 H — ‘
‘ Pessoas acompanhadas H 595 H 86,86% ‘
‘Cumpriram a frequéncia exigidaH 595 H 100% ‘

4 Adolescentes e Jovens de 16 a 17 anos

‘ Indicador "QuantidadeHPercentual‘
‘ Publico em acompanhamento H 164 H — ‘
‘ Pessoas acompanhadas H 127 H 77,44% ‘
‘Cumpriram a frequéncia exigidaH 126 H 99,21% ‘

9 Total Geral (4 a 17 anos)

‘ Indicador "QuantidadeHPercentual‘
‘Pﬁblico total em acompanhamentoH 996 H — ‘
‘ Pessoas acompanhadas H 814 H 81,73% ‘
‘ Cumpriram a frequéncia exigida H 813 H 99,88% ‘

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome — SENARC
(setembro/2025).

Os dados revelam que o municipio apresenta elevada taxa de cumprimento das
condicionalidades educacionais (99,88%) entre os acompanhados, demonstrando
compromisso das familias com a permanéncia escolar e eficacia da articulagdo entre Assisténcia

Social e Educacao.

Entretanto, a taxa de acompanhamento (81,73%) indica que cerca de 18% do
publico prioritiario ndo esta sendo efetivamente monitorado, o que configura ponto de

atenc¢do para a gestdo socioassistencial.
Destacam-se como principais vulnerabilidades:

e Cobertura reduzida no acompanhamento das criangas de 4 a 5 anos (62,59%);
o Fragilidade no monitoramento de adolescentes de 16 a 17 anos (77,44%), faixa etéria
historicamente mais exposta a evasdo escolar;

e Necessidade de fortalecimento da busca ativa ¢ da atualizacao cadastral.



A manutencdo de altas taxas de cumprimento demonstra potencial preventivo
importante na ruptura do ciclo intergeracional da pobreza. Contudo, a lacuna de

acompanhamento pode estar associada a:

e Dispersao territorial e predominancia rural;
e Migragao temporaria de familias;
o Dificuldades de acesso fisico as unidades escolares.
Os dados demonstram que, embora o cumprimento seja elevado entre os acompanhados,
a ampliacdo da cobertura de monitoramento constitui desafio estratégico para o enfrentamento
das vulnerabilidades sociais no municipio.

3.6.4 Acompanhamento das Condicionalidades - Saude

A andlise das condicionalidades da saude constitui instrumento fundamental para
identificagdo de vulnerabilidades sociais, especialmente entre publicos prioritarios do Programa
Bolsa Familia. Os dados demonstram avango significativo na articulacdo intersetorial entre

Assisténcia Social e Saude, mas também indicam pontos de atengdo quanto a cobertura do

acompanhamento.
4 Criancas menores de 7 anos

‘ Indicador HQuantidade"Percentual‘

‘Pﬁblico para acompanhamentoH 521 H — ‘

‘ Pessoas acompanhadas H 383 H 73,51% ‘

‘Cumpriram a condicionalidadeH 383 H 100% ‘

€ Mulheres

‘ Indicador H Quantidade HPercentuall
‘ Publico para acompanhamento H 1.527 H — |
‘ Pessoas acompanhadas H 1.487 H 97,38% ‘
‘Cumprimento da condicionalidadeHNdo informadoH S ‘

€ Total Geral (Criancas + Mulheres)

‘ Indicador H Quantidade HPercentual‘
‘Pﬁblico total para acompanhamentoH 2.048 H — ’
‘ Pessoas acompanhadas H 1.870 H 91,31% ’
‘ Cumprimento da condicionalidade HNdo informadoH — ’




4 Gestantes

‘ Indicador HQuantidade‘ ‘Percentual’

‘ Pessoas acompanhadas H 49 H — ’

‘Cumpriram a condicionalidadeH 49 H 100% ’

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome — SENARC
(setembro/2025).

Os dados evidenciam que o municipio apresenta alta taxa de cumprimento das
condicionalidades entre os acompanhados, especialmente entre criangas menores de 7 anos
e gestantes (100%), o que demonstra efetividade da articulagdo entre as politicas de Assisténcia

Social e Saude.

Entretanto, observa-se que:

e A taxa de acompanhamento das criangas menores de 7 anos (73,51%) indica que cerca
de 26% do publico previsto ndo estd sendo monitorado;

o A taxa geral de acompanhamento (91,31%) ¢ positiva, mas ainda revela margem para
ampliacdo da cobertura;

e O acompanhamento de mulheres apresenta indice elevado (97,38%), refletindo boa
integracdo com a ateng¢do bdsica.
Do ponto de vista das vulnerabilidades sociais, a ndo cobertura integral pode estar

associada a:

o Dificuldades de acesso geografico, considerando o perfil rural do municipio;
e Mobilidade temporaria de familias;
o Fragilidades na atualizacdo cadastral.
A efetividade no cumprimento entre os acompanhados indica que o problema central

ndo esta na adesdo das familias, mas na cobertura do monitoramento.

Assim, os dados de saude reforcam que, embora haja adesao satisfatoria das familias
acompanhadas, a ampliagdo da cobertura permanece como desafio estratégico para redugdo das

vulnerabilidades sociais no municipio.

3.7 Vulnerabilidades Sociais — Indicadores IVCAD

3.7.1 Necessidade de Cuidados

Indice Sintético: 0,272




Indicador Valor

Percentual de familias com criangas de 0 a 3 anos  0,2%

Percentual de familias com criangas de 0 a 6 anos  0,3%

Percentual de familias com criangas de 0 a 12 anos 0,4%

Percentual de familias com pessoas com deficiéncia 0,1%

Percentual de familias com idosos (60+) 0,1%

3.7.2. Desenvolvimento na Primeira Infancia

Indice Sintético: 0,057

Indicador Valor
Crianga de 4 a 6 anos que nao frequenta ou nunca frequentou creche/pré- 0.021
escola/escola -
Crianga de 0 a 6 anos que nao frequenta ou nunca frequentou creche/pré- 0.0143
escola/escola -
Crianga de 0 a 6 anos que nao seja filho ou enteado do responsavel familiar 0,023

3.7.3. Desenvolvimento de Criancas e Adolescentes

Indice Sintético: 0,035

Indicador Valor

Crianga ou adolescente de 7 a 15 anos trabalhando —

Adolescente de 15 a 17 anos fora da escola 0,01
Crianga ou adolescente de 7 a 17 anos fora da escola 0,011
Crianga ou adolescente de 10 a 17 anos analfabeto 0,067

Crianga ou adolescente de 10 a 17 anos com mais de dois anos de atraso escolar 0,067

3.7.4. Trabalho e Qualificacdo de Adultos

Indice Sintético: 0,656

Indicador Valor
Presenca de adulto analfabeto ou analfabeto funcional 0,286
Presenca de adulto sem ensino fundamental completo 0,549
Presenca de adulto sem ensino médio completo 0,745

Nenhum adulto ocupado 0,183




Indicador Valor

Nenhum adulto ocupado no setor formal 0,842

Nenhum adulto ocupado com rendimento superior a 1 salario minimo 0,988

3.7.5. Condi¢coes Habitacionais

Indice Sintético: 0,233

Indicador Valor
Domicilio improvisado ou situacao de rua 0,008
Densidade > 3 moradores por dormitério 0,04
Familia despende mais de 30% da renda com aluguel 0,097
Familia possui despesa com aluguel 0,03

Domicilio sem parede nem piso com material permanente 0,011

Domicilio sem parede ou piso com material permanente 0,052

Domicilio sem acesso adequado a 4gua da rede geral 0,549
Domicilio sem acesso adequado a dgua 0,088
Domicilio sem banheiro ou sanitario 0,191
Domicilio sem esgotamento adequado 0,862
Lixo ndo coletado de forma direta 0,604
Lixo ndo coletado de forma direta ou indireta 0,593
Domicilio sem acesso a eletricidade com medidor 0,098
Domicilio sem acesso a eletricidade 0,05

Fonte: Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome — Mapa Social (IVCAD).
Data de coleta: 10/10/2025.

A andlise dos indicadores do IVCAD, disponibilizados pelo Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social (2025), revela que o municipio apresenta
vulnerabilidades de carater estrutural, concentradas especialmente nos eixos de qualificagdo

educacional de adultos, inser¢ao produtiva e condigdes habitacionais.

O eixo Trabalho e Qualificagdo de Adultos (0,656) configura-se como o principal fator
de risco social, evidenciando elevado percentual de adultos sem ensino médio completo, ampla
informalidade e baixa geracdo de renda do trabalho, com quase total auséncia de ocupagdes
formais com rendimento superior a um salario minimo. Tal cenario indica forte dependéncia de

politicas de transferéncia de renda e limitagdes na autonomia econdmica das familias.



No que se refere as Condigdes Habitacionais (0,233), os dados demonstram fragilidade
estrutural no acesso a saneamento basico, especialmente quanto ao esgotamento sanitario e
abastecimento de 4gua, fatores que impactam diretamente as condigdes de saude e qualidade de

vida.

Os indices relacionados a Primeira Infancia (0,057) e ao Desenvolvimento de Criangas
e Adolescentes (0,035) apresentam menor magnitude, porém requerem ateng¢do preventiva,
sobretudo diante da presenca de analfabetismo e atraso escolar na faixa de 10 a 17 anos, o que

pode comprometer a trajetoria educacional futura.

O eixo Necessidade de Cuidados (0,272) indica presenga significativa de familias com
criangas, idosos e pessoas com deficiéncia, demandando fortalecimento da Prote¢do Social

Bésica, acompanhamento familiar sistematico e articulacdo intersetorial.

Dessa forma, o diagnostico aponta que as vulnerabilidades locais estdo fortemente
associadas a fatores estruturais de escolaridade, trabalho e infraestrutura, exigindo

planejamento estratégico voltado a:

e Ampliacdo da qualificagdo profissional;

e Promocao da inclusdo produtiva;

o Fortalecimento da articulagdo intersetorial;

e Ampliacao do acompanhamento familiar pelo CRAS;

e Incidéncia em politicas de saneamento e habitacao.
A andlise dos indicadores sociais demonstra que o municipio apresenta vulnerabilidades de
natureza estrutural, associadas principalmente a baixa escolarizacdo de adultos, inser¢ao
produtiva precaria, elevada informalidade laboral e fragilidades nas condigdes habitacionais e

de saneamento basico.

O eixo Trabalho e Qualificacdo de Adultos (0,656) constitui o principal fator de risco social

identificado, evidenciando:

o Elevado percentual de adultos sem ensino médio completo;
e Predominancia de vinculos informais de trabalho;
e Quase inexisténcia de ocupagcdes com rendimento superior a um salario minimo;
o Alta dependéncia de programas de transferéncia de renda.
Esse cendrio limita a autonomia econdmica das familias e contribui para a reproducao

intergeracional da pobreza.



No eixo Condicoes Habitacionais (0,233), destacam-se déficits relevantes de
saneamento basico, especialmente quanto ao esgotamento sanitario e acesso adequado a agua,

impactando diretamente a saude publica e a qualidade de vida da populagao.

Os indicadores relacionados a infancia e adolescéncia apresentam menor magnitude,
porém registram distor¢ao idade-série e analfabetismo na faixa de 10 a 17 anos, sinalizando

risco de perpetuacdo das vulnerabilidades estruturais.
3.8. Condicionalidades de Satude e Protecao Social

Os dados de acompanhamento das condicionalidades indicam boa taxa de cumprimento
entre os acompanhados, especialmente entre criangas menores de 7 anos e gestantes (100% de
cumprimento). Contudo, observa-se necessidade de ampliacdo da cobertura do monitoramento,

sobretudo na primeira infancia.

A presenga significativa de familias com criangas, idosos e pessoas com deficiéncia
reforca a necessidade de fortalecimento da Protecdo Social Basica, com acompanhamento

familiar sistemadtico e territorializado.

3.9 Desastres, Calamidades e Riscos Climaticos

O municipio vivencia dois cendrios recorrentes de impacto social:
3.9.1 Estiagens prolongadas

A seca recorrente compromete a producdo agricola e afeta diretamente familias que

dependem da agricultura de subsisténcia. Os impactos incluem:

e Reducio de renda;
o Inseguranca alimentar;
e Aumento da demanda por beneficios eventuais;
o Intensificacdo da vulnerabilidade rural.
Considerando a fragilidade estrutural no eixo trabalho e renda, os efeitos da estiagem

tornam-se mais severos, ampliando a dependéncia de politicas socioassistenciais.
3.9.2 Alagamentos urbanos

Em periodos de chuvas intensas, familias residentes proximas a sangria da barragem na

sede municipal sdo afetadas por alagamentos recorrentes, ocasionando:

e Perdas materiais;



e Riscos sanitarios;
e Necessidade de resposta emergencial da Assisténcia Social.

As fragilidades de saneamento basico potencializam os impactos desses eventos.
3.10 Capacidade Institucional e Desafios Operacionais
A rede socioassistencial municipal enfrenta limitagdes estruturais relevantes:

o Existéncia exclusiva de CRAS, sem implantacdo de CREAS;

e Auséncia de equipe volante para atendimento em territorio rural extenso;

e Alta demanda judicial oriunda do Sistema de Justica;

o Insuficiéncia de transporte para cobertura territorial adequada;

e Elevada incidéncia de violéncia e violagdes de direitos (criangas, adolescentes,
mulheres e pessoas idosas).
Esse contexto provoca sobrecarga da equipe técnica e restringe a capacidade preventiva,

direcionando grande parte das a¢des para atendimento de demandas emergenciais.
3.11 Sintese Analitica

O diagnostico demonstra que a vulnerabilidade social no municipio possui carater

multidimensional, envolvendo:

o Fragilidade educacional e produtiva;

o Dependéncia economica;

e Déficits estruturais de infraestrutura;

o Exposi¢do recorrente a riscos climaticos;

o Limitagdes institucionais da rede de protecao.

Os eventos climaticos extremos (seca e enchentes) atuam como fatores agravantes das
vulnerabilidades pré-existentes, intensificando situagdes de inseguranca alimentar, conflitos

familiares e violag¢des de direitos.

O PMAS 2026-2029 devera assumir carater estratégico, preventivo e intersetorial, com
foco na superacdo da pobreza multidimensional, fortalecimento da capacidade de resposta a
emergéncias e garantia de protecdo integral as familias em situacdo de vulnerabilidade e risco

social.



4. REDE SOCIOASSISTENCIAL DE CARIDADE DO PIAUI-PI

ORGANOGRAMA DA REDE SOCIOASSISTENCIA SOCIAL DE CARIDADE DO PIAUI-PI 2025/2026
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A organizacao da rede socioassistencial municipal estrutura-se de forma centralizada na
Secretaria Municipal de Assisténcia Social, responsavel pela gestdo do SUAS, planejamento,

coordenacdo técnica, execugao dos servigos, beneficios e articulagdo intersetorial.
4.1. ORGAO GESTOR DO SUAS -Secretaria Municipal de Assisténcia Social

Responsavel pela gestdo plena da politica de Assisténcia Social no municipio,
compreendendo:
4.1.1 Secretaria Executiva
e Coordenacdo da gestdo do SUAS;
o Planejamento estratégico;
e Articulacao intersetorial;
e Supervisado técnica da rede socioassistencial.
4.1.2 Assessoria aos Conselhos
Suporte técnico-administrativo aos seguintes 6rgaos de controle social:
e Conselho Municipal de Assisténcia Social (CMAS);
e Conselho Municipal dos Direitos da Crianga e do Adolescente (CMDCA);
e Conselho Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa (CMDPI);
o Conselho Municipal de Seguranga Alimentar e Nutricional (CONSEA);
e (Camara Intersetorial de Seguranca Alimentar e Nutricional (CAISAN);

e Conselho Municipal de Habitacdo;



o Conselho Municipal de Igualdade Racial;

o Conselho Tutelar (articulagdo institucional).

4.2. Estrutura Administrativa e de Gestao

4.2.1 Geréncia Administrativa
e Apoio técnico-operacional,
e Gestado de recursos humanos;
o Organiza¢do administrativa da Secretaria.
4.2.2 Departamento de Gestdo Financeira e Orcamento
e Gestdo do FMAS (Fundo Municipal de Assisténcia Social);
e Gestdo do FMDCA (Fundo Municipal da Crianca e do Adolescente);
e Gestao do FMI (Fundo Municipal do Idoso);
o Execucdo orcamentaria;
e Setor de Beneficios Eventuais.
4.2.3 Departamento de Vigilancia Socioassistencial e Gestiio do Trabalho
e Producdo, sistematizagdo e analise de dados socioterritoriais;
e Monitoramento dos indicadores do SUAS;
e Planejamento técnico;

e Gestdo do trabalho e educagdo permanente.

4.2.4 Departamento de Cidadania — Espaco Cidadao
e Servicos de documentagao basica;
e Apoio ao acesso a direitos;

e Atendimento ao publico em demandas administrativas diversas.

4.3. Instancias de Governanca e Comités

o Comité Gestor do Programa Crianca Feliz;

 Comité Intersetorial do Cadastro Unico e Programa Bolsa Familia;

e SISAN Municipal (CONSEA e CAISAN);

e Diretoria de Promogao da Igualdade Racial, com adesdo ao SINAPIR.

4.4 PROTECAO SOCIAL BASICA

Departamento de Protecao Social Basica



Executado por meio do CRAS, unidade publica estatal responsavel pela oferta de
servigos continuados de prevengao de riscos sociais.

4.4.1 Servicos Ofertados:

v/ PAIF — Servigo de Protegdo e Atendimento Integral a Familia;

v/ SCFV - Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos;

«/ Primeira Infancia no SUAS / Programa Crianga Feliz;

v/ Acompanhamento de Medidas Socioeducativas em Meio Aberto (LA e PSC);
« Cadastro Unico para Programas Sociais;

«/ Programa Bolsa Familia;

v/ PROCAD/SUAS.

4.5 Beneficios e Servicos Complementares

e Beneficios Eventuais (auxilio natalidade, funeral, vulnerabilidade temporaria e
calamidade publica);

e Encaminhamento e acompanhamento para acesso ao BPC;

e Setor de Passe Livre;

e Articulagdo com politicas de habitacdo e seguranca alimentar.

4.6 Protecao Social Especial

O municipio ndo dispde de CREAS implantado, sendo as demandas de violagdo de
direitos atendidas pela equipe do CRAS, em articulagdo com:
e Conselho Tutelar;
e Sistema de Justica;
e Rede intersetorial de satde e educagao.
Tal configura¢do gera sobrecarga técnica e evidencia necessidade de avaliagdo para

implantacao ou regionaliza¢ao da Prote¢ao Social Especial.

4.7 Sintese Organizacional

A rede socioassistencial do municipio apresenta estrutura administrativa formalmente
organizada, com 6rgdo gestor estruturado, departamentos definidos, gestdo regular dos fundos

(FMAS, FMDCA e FMI), vigilancia socioassistencial instituida e funcionamento parcial,



funcionamento ativo dos conselhos ¢ comités intersetoriais. A oferta da Prote¢ao Social Basica
¢ realizada por meio do CRAS, com execu¢do do PAIF, SCFV, Primeira Infancia no SUAS,
Cadastro Unico, Programa Bolsa Familia, PROCAD/SUAS, medidas socioeducativas em meio
aberto e Prestacao de Servico a Comunidade e concessao de beneficios eventuais.

Do ponto de vista normativo, a organiza¢do da politica estd alinhada as diretrizes do
SUAS. Entretanto, a capacidade instalada encontra-se tensionada por limitagdes estruturais e
operacionais. O municipio ndo dispde de Prote¢do Social Especial implantada (auséncia de
CREAS), o que implica que demandas relacionadas a violagdes de direitos, violéncia contra
criancas e adolescentes, mulheres e pessoas idosas, bem como requisi¢des do Sistema de
Justica, sejam absorvidas pela equipe do CRAS. Essa configuragdo gera sobrecarga técnica e
reduz a capacidade preventiva, direcionando a atuagdo para respostas reativas.

A cobertura territorial também constitui desafio relevante, considerando a extensdo da
zona rural, a inexisténcia de equipe volante e limitacdes logisticas, especialmente quanto ao
transporte para visitas domiciliares, busca ativa e acompanhamento sistematico das familias.
Soma-se a isso o elevado volume de demandas espontaneas e judiciais.

No que se refere a infraestrutura fisica, registra-se fragilidade estrutural importante: o
municipio ndo possui prédios proprios destinados a gestdo da Assisténcia Social nem as
unidades de atendimento. Todos os equipamentos funcionam em imoveis alugados, o que
impacta a estabilidade administrativa, a adequacao estrutural dos espagos e o planejamento de
longo prazo da politica publica.

Além disso, a recorréncia de estiagens prolongadas e alagamentos urbanos intensifica a
pressdo sobre o sistema socioassistencial, ampliando a demanda por beneficios eventuais e
acompanhamento familiar, sem que haja plano de contingéncia formalizado de maneira
estruturada.

Apesar dessas limitagdes, observa-se compromisso institucional, funcionamento regular
dos servigos tipificados e articulacdo intersetorial ativa, o que constitui base importante para o

fortalecimento da politica no ciclo 2026-2029.

01 Quadro-Sintese Avaliativa da Capacidade Instalada

Dimensao Avaliacao

Estrutura

.. . Organizada e formalmente adequada
administrativa

Protecao Social

. Funcional, porém sobrecarregada
Basica




Dimensao Avaliacao

Especial
Cobertura territorial Limitada pela auséncia de equipe volante
Capacidade preventiva Comprometida pela alta demanda reativa

Resposta a
emergeéncias

Auséncia de prédios proprios (gestao e servigos funcionam em

Infraestrutura fisica .,
imoveis alugados)

Em sintese, a rede socioassistencial municipal demonstra capacidade de manutencao
dos servigos basicos e de gestdo regular do SUAS, porém apresenta limitagdes estruturais que
restringem a expansdo qualificada da oferta, a especializagdo do atendimento e a atuagdo
preventiva. O fortalecimento institucional, a ampliagdo da Prote¢ao Social Especial, a melhoria
da infraestrutura fisica e logistica e a estruturagdo de mecanismos formais de resposta a

emergeéncias configuram prioridades estratégicas para o PMAS 2026-2029.

5. VIGILANCIA SOCIOASSISTENCIAL

5.1 Fundamentacio Legal

A Vigilancia Socioassistencial do municipio estd instituida na Lei Municipal n°
236/2018, de 04 de maio de 2018, que dispde sobre a estruturacio do SUAS no ambito
municipal, e regulamentada pelo Decreto n° 036/2025, que estabelece sua implantagdo formal

e organizacdo administrativa.

O Setor integra o organograma da Secretaria Municipal de Assisténcia Social e atua
conforme as normativas nacionais do SUAS e a NOB-RH/SUAS, observando a Resolu¢ao n°

17/2011 do CNAS quanto a coordenacdo por profissional de nivel superior em Servigo Social.

5.2 Estrutura Organizacional

Composiciao da Equipe Quantitativo

Assistente Social (Coordenadora)|01

Assistente Administrativo 01

A coordenacdo ¢ exercida por profissional Assistente Social, conforme exigéncia normativa.

5.3 Competéncias Institucionais



O Setor de Vigilancia Socioassistencial desenvolve atividades estruturadas em dois

eixos fundamentais:
5.4 Vigilancia de Riscos e Vulnerabilidades

e Producao e analise de informacoes territorializadas;
e Identificacdo de situacoes de vulnerabilidade social;
o Elaboragdo de diagnostico socioterritorial perioddico.

5.5 Vigilancia de Padrées e Servicos

e Monitoramento da oferta de servicos e beneficios;
e Avaliagdo de qualidade e satisfacdo dos usuarios;
e Apoio ao planejamento e organizacdo da rede socioassistencial.

Entre suas atribuicoes destacam-se:

e Coordenac¢ado do preenchimento do Censo SUAS;

e Gestao de sistemas padronizados de registro;

e Mapeamento da rede socioassistencial e intersetorial;

e Producdo de indicadores para subsidiar planejamento preventivo;
e Estudos sobre forga de trabalho do SUAS;

e Promocao de capacitagdo continuada.

5.6 Infraestrutura

Conforme Decreto Municipal n° 036/2025, o funcionamento do setor requer:
e Espaco fisico adequado;
e Equipamentos de informdtica com acesso a internet;
e Veiculo para visitas técnicas e mapeamento territorial;
e Acesso aos sistemas de informacao do SUAS.
Entretanto, considerando a analise da capacidade instalada municipal, observa-se que:
e Nao hé prédio proprio;
o Ha limitagdes logisticas, especialmente quanto a disponibilidade de transporte;

e Necessita ampliacdo de ferramentas tecnoldgicas para analise de dados.

5.7 Nivel De Desenvolvimento — Prote¢ao Social Adaptativa (2025)

Conforme Relatorio de Autoavaliacao (24/11/2025):



Classificacio Geral do Municipio
e Nivel: AVANCADO
o Faixa: 278,13 — 344,08

Eixo: Vigilancia Socioassistencial

Indicador Resultado
Pontuagao 21
Total possivel 30
Nivel Avangado (20,41 —25,2)

Representacio Percentual do Desempenho
Distribui¢do da pontuagdo no eixo Vigilancia:
e 70% alcangado
e 30% margem para aprimoramento
(21 de 30 pontos)
5.8 Pontos Fortes Identificados

«/ Setor formalmente instituido e regulamentado;
«/ Coordenagio exercida por profissional habilitada;
«/ Produgéo regular de diagnostico socioterritorial;
v Apoio efetivo ao planejamento do PMAS;

«/ Participagio no processo de Prote¢do Social Adaptativa com classificagdo avangada.

5.9 Recomendacgdes Técnicas para 20262029

Com base no relatorio de autoavaliagdo, destacam-se as seguintes prioridades:

5.9.1 Modernizaciao Tecnologica
e Implantacdo de sistemas mais avang¢ados de informacdo e comunicagao;
e (oleta e analise de dados em tempo real;

e Integracdo de bases intersetoriais.

5.9.2 Georreferenciamento e Analise Territorial
e Ampliacdo da capacidade de manejo de dados de geolocalizacao;

e Mapeamento sistematico de areas de risco (seca e alagamentos);



o Identificagdo territorializada de populacdes vulneraveis.

5.9.3 Fortalecimento Intersetorial
e Ampliacdo de parcerias com Saude, Educacdo e Defesa Civil;

o Integracao de dados para respostas rapidas em situagdes de emergéncia.

5.9.4 Estruturaciao Operacional
o Garantia de infraestrutura adequada;
o Disponibilizacio de transporte para visitas técnicas;

e Capacitagdo continuada da equipe.

A Vigilancia Socioassistencial de Caridade do Piaui encontra-se em nivel avancado de
desenvolvimento institucional, com base normativa consolidada ¢ atuagao estruturada nos eixos
de riscos/vulnerabilidades e padrdes de servigos. Contudo, o aprimoramento tecnolégico, o
fortalecimento logistico e a ampliagdo da andlise territorial com uso de georreferenciamento
configuram prioridades estratégicas para elevar a capacidade adaptativa do SUAS municipal,
especialmente diante dos riscos climaticos recorrentes (seca e alagamentos) e da elevada

demanda por prote¢ado social.

6. EIXOS E DIRETRIZES DO PMAS 2026-2029

Considerando o diagndstico socioterritorial, a analise da capacidade instalada, os
indicadores apresentados, os riscos climaticos recorrentes (seca e alagamentos), a auséncia de
CREAS, a sobrecarga do CRAS, as limitagdes logisticas ¢ a inexisténcia de prédios proprios,

definem-se os seguintes Eixos Estruturantes para o ciclo 2026—-2029.
EIXO 1 - GESTAO DO SUAS E FORTALECIMENTO INSTITUCIONAL
Objetivo Estratégico:

Consolidar a capacidade técnico-administrativa do Sistema Unico de Assisténcia Social-SUAS

municipal, ampliando eficiéncia, planejamento e resposta a emergéncias.
Diretrizes:

1.1. Estruturar a gestdo com base em planejamento territorializado, orientado pelos dados da

Vigilancia Socioassistencial.



1.2. Instituir Plano Municipal de Contingéncia Socioassistencial para enfrentamento de
estiagens e alagamentos.
1.3. Reforgar a infraestrutura administrativa, priorizando:

e Aquisi¢do ou construcao de sede propria para gestao e servigos;

e Ampliacdo de equipamentos e recursos tecnologicos;

e Melhoria da estrutura logistica (transporte).
1.4. Aprimorar sistemas de informagdo, com uso de georreferenciamento € monitoramento em
tempo real.
1.5. Fortalecer a gestdo do trabalho, com defini¢do de composicdo minima adequada das

equipes.

EIXO 2 - PROTECAO SOCIAL BASICA

Objetivo Estratégico:

Ampliar a capacidade preventiva e protetiva do CRAS, garantindo cobertura territorial efetiva.
Diretrizes:

2.1. Fortalecer o PAIF como estratégia central de acompanhamento familiar.

2.2. Implantar equipe volante para atendimento a zona rural.

2.3. Ampliar ag¢des do SCFV, com foco na prevengao de violéncia e evasao escolar.

2.4. Intensificar acompanhamento das familias beneficiarias de transferéncia de renda.

2.5. Integrar Primeira Infancia no SUAS as acdes intersetoriais de saude e educacgao.

2.6. Estruturar protocolos de atendimento as situagdes decorrentes de calamidades.

EIXO 3 - PROTECAO SOCIAL ESPECIAL

Objetivo Estratégico:
Estruturar o atendimento especializado as situacdes de violacao de direitos.
Diretrizes:
3.1. Avaliar implantagdo de CREAS municipal ou adesdo a regionalizacdo do servigo.
3.2. Organizar fluxo técnico especifico para demandas judiciais.
3.3. Implantar protocolo municipal de atendimento as violéncias contra:

e Criangas e adolescentes;

e Mulheres;

e Pessoas idosas.



3.4. Reduzir a sobrecarga da Prote¢do Social Basica, delimitando competéncias conforme

tipificacdo nacional.

EIXO 4 - EDUCACAO PERMANENTE E GESTAO DO TRABALHO

Objetivo Estratégico:
Qualificar continuamente as equipes do SUAS e fortalecer a atuacdo técnica.
Diretrizes:
4.1. Implementar Plano Municipal de Educacdo Permanente.
4.2. Promover capacitacdes em:
e Atendimento a violéncias;
e Beneficios eventuais;
e QGestao de risco e desastres;
o Sistemas de informagao do SUAS.
4.3. Realizar estudos periodicos sobre dimensionamento da forca de trabalho.

4.4. Garantir apoio técnico e supervisdo sistematica as equipes.

EIXO 5 - POLIiTICAS INTERSETORIAIS E INCLUSAO PRODUTIVA

Objetivo Estratégico:
Integrar acdes socioassistenciais as demais politicas publicas para enfrentamento das
vulnerabilidades estruturais.
Diretrizes:
5.1. Fortalecer articulagdo com:
e Sautde;
e Educacao;
e Agricultura;
e Defesa Civil;
e Sistema de Justica.
5.2. Desenvolver estratégias de inclusdo produtiva rural, considerando os impactos da seca.
5.3. Integrar agdes com politicas de seguranca alimentar e habitagao.

5.4. Implementar estratégias de prevencao as violagdes de direitos de forma intersetorial.

EIXO 6 - PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL



Objetivo Estratégico:

Fortalecer o exercicio do controle social e a participagcdo popular na politica de Assisténcia
Social.

Diretrizes:

6.1. Garantir funcionamento regular do CMAS e demais conselhos vinculados.

6.2. Promover capacitagdo de conselheiros.

6.3. Incentivar participagdo dos usuarios nas conferéncias e espagos deliberativos.

6.4. Ampliar transparéncia da gestdo or¢gamentaria e das agdes do SUAS.

EIXO 7 - FINANCIAMENTO E SUSTENTABILIDADE

Objetivo Estratégico:
Assegurar sustentabilidade financeira e ampliagcdo da capacidade de investimento do SUAS
municipal.
Diretrizes:
7.1. Fortalecer a gestao dos Fundos Municipais (FMAS, FMDCA, FMI).
7.2. Ampliar captacdo de recursos estaduais e federais.
7.3. Planejar investimentos para:
e Implantacdo da Protecdo Social Especial;
o Estrutura fisica propria;
e Modernizagdo tecnologica.
7.4. Garantir previsdo orcamentaria para resposta a situagdes de emergéncia e calamidade.

Os eixos estratégicos do PMAS 20262029 estruturam-se a partir das fragilidades
diagnosticadas no territério municipal, evidenciando a necessidade de respostas sistémicas e
articuladas no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social. A baixa capacidade produtiva
das familias e a dependéncia econdmica apontam para a centralidade da intersetorialidade e da
inclusdo produtiva como diretrizes estruturantes, demandando articulagdo com politicas de

trabalho, renda, agricultura e educagao, com vistas a superacao de vulnerabilidades estruturais.

A sobrecarga do CRAS e a inexisténcia de CREAS revelam déficit na oferta da Protecao
Social Especial, impondo a necessidade de implantacdo ou referenciamento regionalizado de
servicos de média complexidade, de modo a assegurar atendimento qualificado as situagdes de
violagdo de direitos. As limitagdes logisticas e a auséncia de sede propria indicam fragilidades
na gestdo e no financiamento, requerendo planejamento orcamentario, captagdo de recursos e

fortalecimento da infraestrutura fisica e administrativa.



Os riscos climaticos recorrentes demandam organizagao da gestdo de contingéncias e
integracao com a politica de defesa civil, garantindo resposta preventiva e protetiva as familias
afetadas. Por fim, a alta incidéncia de violéncias impde o fortalecimento articulado da Protegao
Social Basica e Especial, aliado a educagdo permanente das equipes, visando qualificacdo
técnica, prevencao e enfrentamento das violagdes. Nesse contexto, 0 PMAS 20262029 deve
assumir carater estruturante, priorizando a consolidagao institucional do SUAS no municipio,
a ampliagdo da cobertura territorial e o fortalecimento da resposta especializada, assegurando

protecdo social efetiva as familias em situagdo de vulnerabilidade.

7. OBJETIVOS

7.1 Objetivo Geral

Fortalecer e estruturar o Sistema Unico de Assisténcia Social no municipio de Caridade
do Piaui—PI, ampliando a capacidade institucional, a cobertura e a qualidade da Prote¢do Social
Basica e Especial, com base na Vigilancia Socioassistencial, assegurando prevengdo e
enfrentamento das vulnerabilidades sociais, das violagdes de direitos e dos impactos
decorrentes de eventos climaticos, com aten¢do diferenciada as comunidades rurais e

quilombolas.

7.2 Objetivos Especificos

e Consolidar a gestdo do SUAS, estruturando a Vigilancia Socioassistencial,
aprimorando o planejamento territorializado, organizando plano de contingéncia para
emergéncias e desastres, adequando equipes e buscando melhoria da infraestrutura
fisica e administrativa.

e Ampliar e qualificar a Prote¢ido Social Basica, fortalecendo o PAIF, o SCFV e a
gestdo do Cadastro Unico/SPSB, ampliando cobertura na zona rural e comunidades
quilombolas, e desenvolvendo acdes continuadas de prevencao as violéncias contra
criangas, adolescentes, mulheres e pessoas idosas.

e Estruturar e organizar a Protecao Social Especial, definindo fluxos e protocolos de
atendimento as violagdes de direitos, avaliando a implantacdo ou regionalizacdo do
CREAS e reduzindo a sobrecarga da Prote¢do Social Basica nas demandas de média

complexidade.



e Fortalecer a gestao do trabalho e a educagcido permanente, implementando plano
continuo de capacitagdo e supervisdo técnica das equipes, com foco em vigilancia,
prevencao a violéncia e atuagdo em situacdes de risco e emergéncia.

o Intensificar a articulacio intersetorial e a inclusdo produtiva, integrando a¢des com
saude, educagdo, agricultura, defesa civil e sistema de justica, especialmente voltadas
as populagdes rurais e quilombolas.

e Fortalecer a participacio e o controle social, assegurando funcionamento efetivo do
CMAS, ampliando a participacao dos usuarios e garantindo transparéncia na gestao.

e Garantir sustentabilidade financeira do SUAS municipal, ampliando captagdo de

recursos, qualificando a execu¢do do FMAS e assegurando previsao or¢amentaria para

manuten¢do, expansao dos servigos e resposta a emergéncias.

8. ACOES ESTRATEGICAS PARA IMPLEMENTACAO

EIXO 1 - GESTAO DO SUAS E VIGILANCIA SOCIOASSISTENCIAL

Meta H Indicador H Prazo H Responsavel

Implantar Plano Municipal de |Plano aprovado pelo

Contingéncia Socioassistencial ||[CMAS 2027 |SEMAS
Estruturar a Vigilancia Nucleo instituido 2026/2007ISEMAS
Socioassistencial formalmente
Produzir diagnosticos Relatorios publicados  [2027/2020] 1gilancia
socloterritorials anuais Socioassistencial
Mapear territorios de risco Mapa territorial 2026/2027 Vigilancia / Defesa

seca, alagamentos atualizado Civil
( g
Elaborar plano de preparagdo e |Plano integrado 2027 SEMAS / Defesa
resposta a emergéncias formalizado Civil
Melhorar infraestrutura Pr9j eFO téenico de sede . SEMAS / Gestao

.. . propria e CRAS Até 2027 ..
administrativa Municipal
elaborado

Adequar composi¢do minima  ||Percentual de cargos 2026/2029|ISEMAS / RH
das equipes preenchidos

EIXO 2 - PROTECAO SOCIAL BASICA (PAIF, SCFV e SPSB-GC)

Meta H Indicador H Prazo H Responsavel
Ampliar cobertura do PAIF N° de familias acompanhadas gggg_ CRAS
Implantar equipe volante para Equipe instituida Até SEMAS / CRAS
zona rural 2029




‘ Meta H Indicador H Prazo H Responsavel

Fortalecer o SCFV por ciclo de 2026

vida N° de grupos ativos 2008 CRAS
Qualificar execuc¢ao dg SPSB-GC ||Percentual de cadastros 2026— |Gestdo
e gestdo do Cadastro Unico atualizados 2029 ||CadUnico

Implementar a¢des de prevengao

R . N° de campanhas e oficinas ~ ||2026— |[CRAS / Rede
a violéncia contra criangas e

realizadas 2029 |[Intersetorial
adolescentes
I‘mplefner'ltar acoes de prevencao |[N QG acoes educativas 2026— CRAS / Rede
a violéncia contra mulheres realizadas 2029
Desenvolver ac¢des preventivas  |N° de encontros e atividades |[2026—
\ . . CRAS
voltadas a pessoa idosa especificas 2029
Desenvolver agdes especificas N° de atendimentos e a¢des 2026—
para comunidades quilombolas |[territoriais realizadas 2029 CRAS /SEMAS
Reduzir reincidéncia de situagdes Perc;gntual de evolugao 2027—-
. e positiva nos CRAS
de risco familiar 2029
acompanhamentos
EIXO 3 - PROTECAO SOCIAL ESPECIAL
Meta || Indicador H Prazo HResponsével

Formalizar fluxo municipal de
atendimento as violagdes de direitos de||Fluxo aprovado 2026 |SEMAS
Criangas e adolescentes

Avaliar implantagdo ou regionalizacao Estudo técnico concluido Até SEMAS

do CREAS 2028

Implaptar pro\tocqloﬂmgmmpal de Protocolo instituido 2027 SEMAS /
atendimento as violéncias Rede
Estruturar atendimento a vitimas de Percentual de casos 2026—

A . . acompanhados conforme SEMAS
violéncia (crianga, mulher, idoso) 2029

protocolo

Reduzir sobrecarga do CRAS em Percentual de 2027- SEMAS
média complexidade encaminhamentos adequados (2029

EIXO 4 - EDUCACAO PERMANENTE E FORTALECIMENTO DAS EQUIPES

Meta H Indicador H Prazo H Responsavel
Implementar Plano Municipal de ip). o ccutado 2026/2029 [SEMAS
Educacgao Permanente
Realizar capacitagdes anuais para N° de capacitagdes 2026— SEMAS
equipes do PAIF, SCFV e gestao realizadas 2029




Meta H Indicador H Prazo H Responsavel
. . ~ . Percentual de
C.aprilcn'ar equipes em prevencao a brofissionais 2026— SEMAS
violéncia . 2028
capacitados

Capacitar equipes para atuagdo em |N° de formagdes 2026— SEMAS / Defesa
desastres e emergéncias realizadas 2028 Civil
Instituir supervisdo técnica N° de encontros técnicos||2026— Coordenagao
sistematica anuais 2029 Técnica
EIXO 5 — POLITICAS INTERSETORIAIS

Meta H Indicador H Prazo || Responsavel
Formalizar fluxos com Saude, 2027
Educagao, Agricultura e Justica Termos firmados 2029 SEMAS
Integrar agcdes com Defesa Civil Plago de atuagag 2027 SEMAS / Defesa

conjunta formalizado Civil

Desenvolver agoes de inclusao N° de familias inseridas 2027— |[SEMAS/
produtiva rural 2029  ||Agricultura
Desenvolver agdes intersetoriais N° de agdes conjuntas  ||2026— |[SEMAS / Secretarias
nas comunidades quilombolas realizadas 2029 Parceiras
Realizar camp ‘anl'lasﬂ1nt.ersetor1a1s N° de campanhas anuais 2026~ SEMAS / Rede
de prevengdo a violéncia 2029

EIXO 6 - PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL

Meta H Indicador H Prazo H Responsavel

Garantir funcionamento regular ||, ., n . 2026—
do CMAS N° de reunides realizadas 2029 CMAS

. . o o s . 2026— |(SMAS/
Capacitar conselheiros N° de capacitagdes realizadas 2029 lcMAS
Realizar Conferéncia Municipal A . SMAS /
de Assisténcia Social Conferéncia realizada 2027 CMAS
Incentivar participagao das Percentual de representa¢do nos |[2026— CMAS
comunidades quilombolas espagos de controle social 2029

EIXO 7 - FINANCIAMENTO E SUSTENTABILIDADE

Meta

H Indicador

H Prazo ” Responsavel

Ampliar captacao de recursos
estaduais e federais

N° de projetos submetidos

2026—

2029 SEMAS




Meta H Indicador H Prazo H Responsavel
Garantir execucdo adequada do Percentual de execucao 2026— SEMAS
FMAS or¢amentaria anual 2029
Prever recursos para prevencao e ~ , 2026— ||Gestdo
resposta a emergéncias Dotagao especifica na LOA 2029 Municipal
Plzrmej‘ar 1nvest1rn~ent0 em estrutura Projeto inserido no PPA Até Gestgq
propria para gestao € servigos 2028 Municipal

9. SERVICOS, PROGRAMAS, PROJETOS E ACOES

9.1 Centro de Referéncia de Assisténcia Social - CRAS

O municipio conta com 01 CRAS, responsavel pela execucao do Servigo de Protecdo e

Atendimento Integral a Familia (PAIF) e pela coordenagdo da Prote¢do Social Basica no

territorio.

9.1.1 Servico de Proteciio e Atendimento Integral a Familia — PAIF

e 245 familias acompanhadas;

o 188 atendimentos particularizados;

e 21 visitas domiciliares realizadas;

e 205 familias participando regularmente dos grupos PAIF;

e 424 pessoas participantes de agdes coletivas (palestras, oficinas e atividades

socioeducativas);

e 14 familias encaminhadas para inclusdo no Cadastro Unico;

o 38 familias encaminhadas para atualizacao cadastral,

e 5 pessoas encaminhadas para acesso ao BPC;

e 21 familias com demandas tipicas de média complexidade (perfil CREAS).

O PAIF atua de forma preventiva e protetiva, desenvolvendo acompanhamento sistematico as

familias em situagao de vulnerabilidade social. (Referéncia: Novembro/2025).

9.1.2 Servico de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos — SCFV

e 06 coletivos ativos.

e 264 usuarios acompanhados (criangas, adolescentes e idosos).




O SCFV desenvolve agdes socioeducativas, preventivas ¢ de fortalecimento de vinculos

familiares e comunitarios.
9.1.3 Programa Crianca Feliz / Primeira Infancia no SUAS

Transi¢do para o Servigo de Protecao Social Basica no Domicilio para Gestantes e Criancas
de 0 a 6 anos (SPSBD-GC), conforme Resolugado CNAS/MDS n° 219/2025.
Em acompanhamento:

e 182 criangas (0 a 3 anos);

e 04 criancas beneficiarias do BPC;

e 16 gestantes.
O servigo atua por meio de visitas domiciliares e orientacdo as familias, fortalecendo o
desenvolvimento infantil € os vinculos familiares.

9.1.4 Programa Bolsa Familia

O municipio executa a gestdo local do Programa Bolsa Familia, com dados detalhados
apresentados no Diagndstico Socioterritorial, articulado ao Cadastro Unico e as

condicionalidades intersetoriais.
9.1.5 NUCA — Nucleo de Cidadania de Adolescentes

e 37 adolescentes participantes

O NUCA desenvolve agdes voltadas a participagdo juvenil, protagonismo e fortalecimento de

direitos.
9.2. Acompanhamento de Situacées de Violaciao de Direitos

Mesmo sem CREAS implantado, o municipio realiza acompanhamento técnico articulado a

rede e ao Sistema de Justica.
Casos em acompanhamento:

e 05 idosos vitimas de violéncia e maus-tratos (judicializados);
e 02 mulheres com medidas protetivas;

o 03 criangas acompanhadas por alienagdo parental e dentincia de abuso sexual;



e 02 criancas em situacdo de trabalho infantil;
e 09 homens resgatados de trabalho analogo ao escravo;
e 05 denuncias de violéncia contra pessoa idosa;
e 04 denuncias de violéncia e negligéncia contra criancas e adolescentes;
e Encaminhamentos para acolhimento institucional (responsabilidade estadual em
Teresina):
o 01 adolescente.
o 02 criangas (vitimas de violéncia, negligéncia e abandono).
Parceria com a Casa Pai da Misericordia (instituicdo sem fins lucrativos), com 04 adultos

acolhidos oriundos do municipio.

9.3. Beneficios Eventuais

Concessoes realizadas:

37 Kits Bebé;

25 Kits Nutrizes;

Mais de 100 cestas basicas;
05 urnas funerarias.

Os beneficios atendem situagdes emergenciais ¢ vulnerabilidades temporarias, conforme

regulamenta¢do municipal.

9.4. Projetos e Acoes de Inclusao Produtiva e Fortalecimento Social

9.4.1 Feira Mulher Empreendedora (2023 e 2024)

e Duas edi¢des realizadas;
e Mais de 60 segmentos de negdcios proprios;
e Incentivo ao empreendedorismo feminino e autonomia econdmica.

9.5 Projeto Mais Social Caridade do Piaui (2024)

e Oferta de cursos profissionalizantes:
o Salgado de Festa;
o Gargom;
o Unhas em Gel;
o Design e Fotografia;
o Outros.
e Mais de 200 usuarios beneficiados

9.6 Parceria com o SEBRAE



e Curso Operador de Computador;
e Mais de 50 usuarios beneficiados.

9.7 Acoes Intersetoriais

Realizagdo de palestras, oficinas e atividades em parceria com saude, educacdo, esporte,

cultura, lazer e agricultura.

9.8 Participacao e Controle Social (2025)

Realizacao de:

e Conferéncia Municipal de Assisténcia Social;

e Conferéncia Municipal dos Direitos da Pessoa Idosa;

o Conferéncia Municipal de Politicas Publicas para as Mulheres;
e Conferéncia Municipal de Promoc¢ao da Igualdade Racial;

e 1° Férum Municipal do Selo UNICEF (Edi¢ao 2025-2028).

9.9 Continuidade e Fortalecimento dos Servicos — Acoes Previstas

Para o periodo do PMAS 2026-2029 estdo previstas:

¢ Continuidade e fortalecimento do PAIF, SCFV e SPSBD-GC;

e Projeto Vida Saudavel “Viver com Dignidade” voltado aos idosos;

o Criacdo de grupos de acompanhamento para gestantes via SPSBD;

o Implantacdo de SCFV para idosos no Povoado Cabaceira;

e Ampliacdo de agdes voltadas aos pais/responsaveis;

e Ampliacdo de agdes especificas para comunidades quilombolas (orientagao,
fortalecimento de direitos e investimentos sociais);

o Fortalecimento das a¢des preventivas as violéncias.

10. RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS
e Reducido da vulnerabilidade social e fortalecimento dos vinculos familiares;
e Ampliacdo do acesso aos servigos socioassistenciais;
e Melhoria da gestdo e do controle social do SUAS;
e Valorizacao dos trabalhadores e fortalecimento das equipes;
o Descentralizagdo dos Servigos para as comunidades rurais € como prioridade as

comunidades Quilombolas;



e Fortalecimento da Prote¢do Social Especial de Média Complexidade;

e Fortalecimento da Vigilanciasocioassisténcial;

« Construgio dos Prédios Sede Propria CRAS e Orgio Gestor;

o Participacdo ativa de usudrios e comunidades na politica publica.

11. RECURSOS DISPONIVEIS E NECESSARIOS

Recursos Humanos

Recursos Materiais

Recursos Financeiros

EQUIPE PAIF/CRAS:
e (1 Assistente Social;
01 Psicologa;
01 Pedagoga;
01 Coordenadora;
02 Recepcionistas;
02 Digitadores;
02 Auxiliares de
Servigos Gerais.
EQUIPE SCFV:
e (1 Assistente Social,
e 01 Pedagoga;
o (04 Orientadores
Sociais;
e (6 Facilitadores;
e (04 Auxiliares de
Servigos Gerais;
e 03 Merendeiras.
EQUIPE SPSBD-GC:
e (1 Assistente Social,
e (1 Coordenadora;

o 08 Educadores
Sociais.
EQUIPE CADASTRO
UNICO:
e 02 Operadores de
Sistema;

e (1 Entrevistador;

e (1 Assistente Social.
EQUIPE DE VIGILANCIA:

e (1 Assistente Social,

e 01 Auxiliar de

Servigos;
e 01 Digitador.
EQUIPE DE GESTAO:

e Gestor Municipal de
Assisténcia Social;

e Sede equipada do
CRAS, com prédio
alugado.

e Espago do SCFV na
sede e no povoado
Ingazeira.

e Veiculo para
demandas Alugado.

e Equipamentos de
informatica e
mobiliario proprio.

e Fundo Municipal de
Assisténcia Social —
FMAS

e (Cofinanciamento
Federal (Piso Basico
Fixo PAIF/SCFV,
IGD-PBF)

e (Cofinanciamento
Estadual (FEBE/PI,
FEPAIF/PI)

e (Contrapartida
Municipal.

e E outros Oriundos de
Emendas
parlamentares.




e 02 Assistente
Administrativo;

e (1 Auxiliar
Administrativo;

e 01 Técnica de
Sistemas (assistente
social);

e 02 Digitadores;

e (2 Recepcionistas.

12. PREVISAO ORCAMENTARIA E FONTES DE FINANCIAMENTO ANUAL

(2026/2029)

‘ Fonte H Valor Estimado (R$)H Percentual
Recursos Federais (SUAS) 896.478,99 37,17%
PROCAD/SUAS 17.092,32

Componente Primeira Infincia no SUAS 180.000,00

Componente BPC na Escola (¢ variavel) 2.000,00
e
Componente Servigo de Convivéncia e Fortalecimento 23.328.61

De Vinculos-SCFV. ’

Componente Piso Bésico Fixo/PAIF 55.885,72

Indice de Gestdo Decentralizada-IGDBF 58.272,34

Recursos Estaduais | 48.000,00  1,99%)
‘Fundo Estadual de Beneficio Eventual-FEBE H 12.000,00H ‘
‘Fundo Estadual de Prote¢ao Social-FEPAIF H 36.000,00H ‘
Recursos Municipais 1.467.335,00 60,84%
Repasse Municipal ao FMAS 1.467.335,00

Total Estimado 2026-2029 | 2.411.913,99.  100%)

13. CRONOGRAMA DE EXECUCAO

O cronograma de execucao do Plano Municipal de Assisténcia Social 20262029 foi

estruturado de forma progressiva e estratégica, considerando o diagndstico socioterritorial, a

capacidade instalada da rede socioassistencial e as prioridades identificadas para o

fortalecimento do Sistema Unico de Assisténcia Social no municipio de Caridade do Piaui.



A organizacao temporal das a¢des observa uma logica de desenvolvimento institucional
em quatro fases complementares, assegurando coeréncia entre planejamento, execugdo,
monitoramento e avaliagdo. No ano de 2026, prioriza-se a estruturacio normativa e
organizacional, com foco na formalizagdo de fluxos, implantagdo de instrumentos de gestao,
organiza¢do da Vigilancia Socioassistencial, elaboragdo de planos (contingéncia e protocolos)

e consolidagdo das bases técnicas necessarias para o aprimoramento da gestao e dos servigos.

Em 2027, a énfase recai sobre a expansao e qualificacdo dos servicos, com ampliacio
da cobertura territorial, fortalecimento do PAIF, SCFV, SPSBD-GC/Primeira Infincia no
SUAS e gestio do Cadastro Unico, estruturagdo da Protegdio Social Especial, qualificagdo das

equipes e intensificacdo das articulacdes intersetoriais.

O ano de 2028 sera dedicado a consolida¢do e monitoramento, priorizando o
acompanhamento sistematico dos indicadores, avaliacdo da efetividade das acdes
implementadas, ajustes operacionais e fortalecimento dos mecanismos de vigilancia

socioassistencial.

Por fim, em 2029, sera realizada a avaliacao global do ciclo, com analise de resultados,
verificagdo do alcance das metas pactuadas, revisdo das estratégias adotadas e elaboracdo de

subsidios técnicos para o planejamento do proximo ciclo do PMAS.

EIXO 1 - GESTAO DO SUAS E VIGILANCIA SOCIOASSISTENCIAL

‘Ano H Acoes H Responsaveis

Instituir Ntcleo de Vigilancia Socioassistencial; Elaborar Plano
2026||de Contingéncia; Mapear areas de risco; Formalizar fluxo de
resposta a emergencias.

SEMAS; Vigilancia;
Defesa Civil

Elaborar projeto técnico para sede propria; Atualizar diagnostico |[SEMAS; Gestao

L socioterritorial; Implantar sistema de monitoramento. Municipal
2028 Monitorar execuc¢do do plano de contingéncia; Avaliar SEMAS; RH
indicadores territoriais; Readequar composicao das equipes. Municipal

Avaliagdo geral da gestdo do SUAS; Atualiza¢do do diagnostico

Al para proximo ciclo do PMAS.

SEMAS; CMAS

EIXO 2 - PROTECAO SOCIAL BASICA (PAIF, SCFV, SPSB-GC)



‘ Ano

Acoes

H Responsaveis

2026

Reorganizar PAIF; Atualizar Cadastro Unico; Iniciar agdes
preventivas contra violéncia (crianga, mulher, idoso); Iniciar
agoes nas comunidades quilombolas.

CRA,S; Gestao
CadUnico; SMAS

2027

Implantar equipe volante rural; Ampliar grupos do SCFV;
Intensificar acompanhamento familiar.

SEMAS; CRAS

2028

Consolidar agdes preventivas continuadas; Monitorar
reincidéncia de risco familiar; Expandir cobertura territorial.

CRAS; Vigilancia

Avaliar impacto das acdes; Revisar metodologia de

2029 T SEMAS; CRAS
acompanhamento familiar.

EIXO 3 - PROTECAO SOCIAL ESPECIAL

‘ Ano H Acoes H Responsaveis
Formalizar fluxo municipal de atendimento as violagdes; SEMAS; Rede

2026 . e A i
Implantar protocolo de atendimento as violéncias. Intersetorial
Concluir estudo para implantacdo ou regionalizacdo do CREAS; |SEMAS; Gestao

2027 . . o o
Organizar atendimento especializado. Municipal

2028 Monitorar casos de média complexidade; Reduzir sobrecarga do SEMAS
CRAS.

2029 \[;Z?,lelfr estrutura da Prote¢do Especial; Planejar expansao se SEMAS: CMAS

EIXO 4 - EDUCACAO PERMANENTE E FORTALECIMENTO DAS EQUIPES

‘Ano‘

| Acoes

H Responsaveis

2026

Elaborar Plano de Educagao Permanente; Capacitar equipes em
vigilancia e prevencdo a violéncia.

SEMAS

2027

Capacitar equipes em gestao de riscos e emergéncias; Realizar
supervisao técnica periddica.

SEMAS; Defesa
Civil

Capacitagdes especificas para PAIF, SCFV e atendimento as

ales comunidades quilombolas. SEMAS
‘2029HAvaliar desempenho das equipes; Atualizar plano formativo. HSEMAS
EIXO 5 - POLITICAS INTERSETORIAIS

‘ Ano H Acoes H Responsaveis

2026

Formalizar parcerias com Saude, Educacdo, Agricultura e

Justica; Integrar acdes com Defesa Civil.

SEMAS; Secretarias
Parceiras




‘Ano H Acoes H

Responsaveis

2027

Iniciar a¢des de inclusdo produtiva rural; Realizar campanhas
intersetoriais de preven¢ao a violéncia.

SEMAS; Agricultura

2028

Ampliar acdes conjuntas nas comunidades quilombolas;
Monitorar resultados intersetoriais.

SEMAS; Rede

2029

Avaliar efetividade da articulagdo intersetorial.

SEMAS:; Gestao

Municipal
EIXO 6 - PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL
‘Ano“ Agoes H Responsaveis
2026|/Capacitar conselheiros; Garantir reunides regulares do CMAS. (Sjlli/ll\kgsj
2027 Realizar Conferéncia Municipal de Assisténcia Social; Incentivar SEMAS;
participacdo das comunidades quilombolas. CMAS
‘2028“M0nitorar deliberagdes e resolugdes do CMAS. HCMAS
: e ) : CMAS;
2029||Avaliar participagdo social no ciclo do PMAS. SEMAS
EIXO 7 — FINANCIAMENTO E SUSTENTABILIDADE
‘ Ano H Acoes H Responsaveis
2027 Prever recursos para emergéncias na LOA; Submeter projetos |[SEMAS; Setor
para captacao de recursos. Financeiro
2027 Inserir projeto de sede propria no PPA; Ampliar captacao Gestao Municipal;
estadual/federal. SEMAS
‘2028”M0nitorar execucao orgamentaria do FMAS. HSEMAS
2029| Avaliar sustentabilidade financeira do SUAS municipal. SEM.A.S; Gestao
Municipal

14. INDICADORES DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

O Monitoramento consiste no acompanhamento continuo, cotidiano, por parte de

gestores e equipe técnica, do desenvolvimento dos servicos, programas e beneficios em relagao

ao cumprimento de seus objetivos e metas. E uma fung¢do inerente a gestdo, devendo ser capaz

de prover informagdes que permitam a adogao de medidas corretivas para melhorar a qualidade,

eficiéncia e eficacia dos servigos, programas e beneficios.



E realizado por meio da captura de informagdes e producao regular de indicadores. Pode
estar baseado na captura de informagdes in loco, em dados coletados por sistema de
informacgdes gerenciais, ou ainda, em sistemas que coletam informagdes especificas para os

objetivos do monitoramento. (NOB SUAS/2012).

Os indicadores a seguir foram definidos com base no diagnostico socioterritorial, na
centralidade da Prote¢do Social Basica, na auséncia de CREAS, na forte presenga de populagao
rural e comunidades quilombolas, na incidéncia de violéncias e na necessidade de

fortalecimento institucional e financeiro do SUAS municipal.

Os indicadores estdo organizados por eixo estratégico, contemplando: indicadores de

estrutura, processo, resultado e impacto.

EIXO 1 - GESTAO DO SUAS E VIGILANCIA SOCIOASSISTENCIAL

Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade

Percentual de execu¢ao (Valor executado + Valor
or¢amentaria do FMAS Resultado previsto) x 100 Anual
Percentual de cofinanciamento Estrutura (Recurso municipal + Total Anual
municipal sobre total do SUAS executado) x 100
E)‘uster’lm‘a . atug 11;aga0 do Processo |[Documento atualizado Bienal
Diagnostico Socioterritorial
Percentual de metas do PMAS Resultado (Met;as cumpridas + Metas Anual
executadas previstas) x 100
Existéncia de Plano de Contingéncia Plano aprovado e

. Estrutura . . Anual
ativo operacionalizado
Numero de relatrios da Vigilancia Processo |[Relatorios emitidos Semestral

produzidos

EIXO 2 - PROTECAO SOCIAL BASICA (PAIF, SCFV, SPSBD-GC)

Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade

Numero de familias Resultado Total de familias com Mensal
acompanhadas pelo PAIF acompanhamento ativo
Percentual de familias com plano Planos atualizados + familias .

P Processo Trimestral
de acompanhamento atualizado acompanhadas) x 100
Taxa de participagdo nos grupos (Familias  participantes  +
PAIF Resultado familias acompanhadas) x 100 Semesral
Numero de usudrios ativos no Resultado Total de usudrios por ciclo de Mensal
SCFV vida




Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade
Percentual de atualizacdo do Resultado (Cadastros atualizados + total Trimestral
Cadastro Unico de cadastros) x 100
Numero de criangas Resultado Total de visitas domiciliares Mensal
acompanhadas no SPSBD-GC realizadas
Numerp de agoes realizadas em Processo | Total de agdes especificas Anual
comunidades quilombolas
EIXO 3 - PROTECAO SOCIAL ESPECIAL
Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade
Nimero de casos de violéncia Resultado| Total de casos ativos Mensal
acompanhados
Percentual de casos com (Casos com plano ativo + total .
. o Processo Trimestral
acompanhamento sistematico de casos) x 100
Tempq médio d@ r‘es.p‘osta a08|p . uliado Dias . entre demanda e Trimestral
encaminhamentos judiciais atendimento
Percentual de encaminhamentos Resultado (Encaminhamentos efetivados Semestral
adequados para rede especializada + total de casos) x 100
Redugdo de reincidéncia em casos Comparacao anual de
Impacto | . .. 7. Anual
acompanhados reincidéncia
EIXO 4 - EDUCACAO PERMANENTE E GESTAO DO TRABALHO
Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade
N‘”?‘ero de  capacitacdes Processo | Total anual Anual
realizadas
Perceptual de profissionais Resultado (Prqﬁssmnals capacitados + total da Anual
capacitados equipe) x 100
Erequenma de  supervisao Processo |N° de encontros realizados Semestral
técnica
Indice de adequacio da equipe (Cargos preenchidos + cargos
a NOB-RH Estrutura previstos) x 100 Anual
EIXO 5 - POLITICAS INTERSETORIAIS
Indicador Tipo ForAm ula / Periodicidade
Parametro

Numero de agdes intersetoriais realizadas

” Processo HTotal anual

Anual




Indicador Tipo ForAm ula / Periodicidade
Parametro

Numefo de farmhas inseridas em agodes de ResultadolTotal anual Anual
inclusdo produtiva
Numero de campanhas de prevencdo a

A Processo |[Total anual Anual
violéncia
Paftlclp:clggo das comunidades quilombolas em Resultado|N° de participantes Anual
acoes publicas
EIXO 6 - PARTICIPACAO E CONTROLE SOCIAL
Indicador H Tipo HF(’)rmula/Parﬁmetro HPeriodicidade
Numero de reunides do
CMAS realizadas Processo | Total anual Anual
Percentual de deliberagdes Resultado (De?llberai;oes cumpridas + Anual
executadas deliberagdes aprovadas) x 100
Numero de  conferéncias Estrutura |[Eventos realizados Confor’rr.le
realizadas calendario
Percen:tu'al de participacao Resultado (Usga‘rlos participantes + total de Anual
de usuarios participantes) x 100
EIXO 7 - FINANCIAMENTO E SUSTENTABILIDADE

Indicador H Tipo H Formula / Parimetro HPeriodicidade
Percentual de recursos captados Resultado (Recursos externos =+ total do Anual
externamente orgamento) x 100
Percentual de execucdo de (Beneficios concedidos + .
. . Resultado|* . .~ .. Trimestral

beneficios eventuais solicitacdes elegiveis) x 100
Ex1ster3c1g de dotagdo para Estrutura ||Previsdao na LOA Anual
emergéncias
Crescimento do investimento Comparacdo anual de aporte

L . Impacto - Anual
proprio municipal municipal

15. CONSIDERACOES FINAIS

O Plano Municipal de Assisténcia Social de Caridade do Piaui — PI (2026-2029) foi

construido a partir do compromisso técnico e institucional dos trabalhadores do Sistema Unico

de Assisténcia Social (SUAS), da gestao municipal e do controle social, com base na realidade

territorial e nos dados extraidos dos sistemas oficiais de informacao, relatorios de gestdo e

diagnostico socioterritorial.



A consolida¢ao deste instrumento de planejamento reafirma o papel estratégico da
politica de Assisténcia Social como politica publica de protecao social ndo contributiva, voltada
a garantia de direitos e a superacao das vulnerabilidades e riscos sociais presentes no municipio.
O diagnostico fundamentou-se, entre outras fontes, nos dados do tltimo Censo Demografico
do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), bem como nas informagdes
produzidas pela Vigilancia Socioassistencial, assegurando maior precisdo na leitura das

demandas e na defini¢cao de prioridades.

Destaca-se a expectativa de que Unido e Estado mantenham e ampliem o compromisso
com o cofinanciamento regular e suficiente dos servigos, programas, projetos ¢ beneficios
socioassistenciais pactuados na instancia tripartite do SUAS. A sustentabilidade da rede
socioassistencial municipal depende da corresponsabilidade federativa, condigdo essencial para
assegurar a continuidade e a qualificacdo das ofertas, especialmente no ambito da Proteg¢ao

Social Basica.

Elaborar, planejar e executar o PMAS representa uma oportunidade estratégica de
aprofundar a andlise da realidade local, identificar fragilidades estruturais e operacionais,
reconhecer potencialidades e promover o aperfeicoamento continuo dos servigos. O plano

também projeta a ampliagdo e o fortalecimento de a¢des prioritarias, como:

o fortalecimento do PAIF, SCFV e SPSBD-GC;

o ampliacdo de acdes preventivas voltadas a infancia, juventude, mulheres e pessoas
idosas;

o desenvolvimento de estratégias de enfrentamento as violéncias;

o inclusdo produtiva e fortalecimento da autonomia das familias;

e acodes especificas para comunidades quilombolas;

o aprimoramento da Vigilancia Socioassistencial;

e preparacdo e resposta a situacdes de emergéncia e desastres.

O desenvolvimento do municipio esta intrinsecamente ligado a redugdo das
desigualdades sociais, a ampliagdo do acesso a bens e servigcos publicos € a promocao da
qualidade de vida da populacdo, respeitando as especificidades territoriais, culturais e
socioeconomicas locais. A politica de Assisténcia Social integra esse esforco como eixo

estruturante da protegdo social e da promogao da dignidade humana.

A Administracdo Municipal reafirma que o planejamento governamental tem como

parametro central as necessidades prioritarias da populacdo, valorizando a participagao social



por meio do Conselho Municipal de Assisténcia Social, das conferéncias e dos espacos de
controle social. A gestdo participativa fortalece a legitimidade das decisdes, qualifica a

execu¢ao das metas e amplia a efetividade das agdes implementadas.

Por fim, o PMAS 2026-2029 consolida-se como instrumento técnico-politico
orientador da gestdo do SUAS em Caridade do Piaui, comprometido com a transparéncia, o
monitoramento sistematico, a avaliagdo de resultados e a garantia de direitos socioassistenciais,
reafirmando o compromisso com o bem comum e com a protecdo integral das familias e

individuos em situacao de vulnerabilidade social.

Caridade do Piaui-PI, dezembro de 2025.

Assinado de forma digital
por Erilane de Brito Sousa

Erilane de
Brito SOUSA  pengorsorso0narons

Erilane de Brito Sousa

Presidente do CMAS

H Assinado de forma digital por
Valdey da Sllva Valdey da Silva

Carvalho-067.828.63 carvalho-067.828.633-75
Versao do Adobe Acrobat Reader:
3-75 2025.001.21223

Valdey da Silva Carvalho
Secretario Municipal de Assisténcia Social

Assinado de forma digital
CLEIVANILSON JOSE DE
CARVALHO:805261953 P2 CLEIVANILSON JOSE

04 CARVALHO:80526195304
Cleivanilson José de Carvalho
Prefeito Municipal de Caridade do Piaui-PI




REFERENCIAS

BRASIL. Constituicio da Republica Federativa do Brasil de 1988. Brasilia: Senado Federal,
1988.

BRASIL. Lei n° 8.742, de 7 de dezembro de 1993. Dispde sobre a Lei Organica da Assisténcia
Social (LOAS) e da outras providéncias. Diario Oficial da Unido, Brasilia, 8 dez. 1993.

BRASIL. Lei n° 12.435, de 6 de julho de 2011. Altera a LOAS e institui o Sistema Unico de
Assisténcia Social — SUAS. Didrio Oficial da Unido, Brasilia, 2011.

BRASIL. Politica Nacional de Assisténcia Social — PNAS. Ministério do Desenvolvimento
Social e Combate a Fome. Brasilia: MDS, 2004.

BRASIL. Norma Operacional Basica do SUAS - NOB/SUAS. Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome. Brasilia: MDS, 2012.

BRASIL. Tipificacao Nacional de Servicos Socioassistenciais. Resolugdo CNAS n° 109, de
11 de novembro de 2009. Diario Oficial da Unido, Brasilia, 2009.

BRASIL. Resolucio CNAS n° 33, de 12 de dezembro de 2012. Dispde sobre a Educacao
Permanente no ambito do SUAS. Didario Oficial da Unido, Brasilia, 2012.

BRASIL. Plano Decenal da Assisténcia Social (2016-2026): A protecio social de todos
como direito de cidadania. Brasilia: MDSA, 2016.

BRASIL. Lei n° 13.431, de 4 de abril de 2017. Estabelece o sistema de garantia de direitos da
crianca e do adolescente vitima ou testemunha de violéncia. Didrio Oficial da Unido, Brasilia,
5 abr. 2017.

BRASIL. Estatuto da Crianca e do Adolescente — ECA. Lein® 8.069, de 13 de julho de 1990.
Brasilia: Presidéncia da Republica, 1990.

BRASIL. Estatuto da Pessoa Idosa. Lei n° 10.741, de 1° de outubro de 2003. Brasilia:
Presidéncia da Republica, 2003.

BRASIL. Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome
(MDS). Orientagoes Técnicas sobre o Diagnostico Socioterritorial. Brasilia: MDS, 2013.

BRASIL. Ministério do Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia e Combate a Fome
(MDS). Caderno de Orientagées: Vigilancia Socioassistencial no SUAS. Brasilia: MDS, 2020.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA — IBGE. Censo
Demografico 2022: resultados do universo. Piaui: IBGE, 2023.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA — IBGE. Produto Interno
Bruto dos Municipios — 2022. Piaui: IBGE, 2023.

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO E ASSISTENCIA SOCIAL, FAMILIA E
COMBATE A FOME — MDS. Sistema de Gestao do Programa Bolsa Familia (SIGPBF).
Relatérios de acompanhamento — 2025.

MUNICIPIO DE CARIDADE DO PIAUT. Lei Municipal n® 236/2018. Dispde sobre a Politica
Municipal de Assisténcia Social e institui o Sistema Municipal de Assisténcia Social. Caridade
do Piaui, 2018.



MUNICIPIO DE CARIDADE DO PIAUI. Plano Municipal de Assisténcia Social 2022
2025. Secretaria Municipal de Assisténcia Social. Caridade do Piaui, 2022.

SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE CARIDADE DO PIAUI.
Relatorio Mensal de Atendimentos (RMA) — 1° semestre de 2025. Caridade do Piaui, 2025.

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE. Dados do Sistema de Informacio de Agravos de
Notificacdo — SINAN. Caridade do Piaui, 2025.

CONSELHO TUTELAR DE CARIDADE DO PIAUI. Registros do Sistema de Informacio
para a Infiancia e Adolescéncia — SIPIA. Caridade do Piaui, 2025.



" Prefeitura det{ﬁ
CCARIDADE

> 2025 pO PIAUI 2028

EFICIENCIA E TRABALHO




	APRESENTAÇÃO
	1. INTRODUÇÃO
	2. FUNDAMENTAÇÃO LEGAL
	3. DIAGNÓSTICO SOCIOTERRITORIAL
	Quadro 3:Distribuição por Sexo
	Quadro-4:Estrutura Etária
	Quadro-5: Cor ou Raça
	Quadro 6: População Quilombola
	1-Tabela Sintética de Indicadores
	Indicadores de Transferência de Renda/novembro de 2025.
	3.4.1 Dados Gerais
	3.4.2 Composição dos Benefícios
	3.5.1 Dados Gerais – outubro/setembro 2025
	1 Tabela – Pessoas Cadastradas por Faixa de Renda

	3.6.2 Percentual em Relação à População Total
	🔹 Crianças de 4 a 5 anos
	🔹 Crianças e Adolescentes de 6 a 15 anos
	🔹 Adolescentes e Jovens de 16 a 17 anos
	🔹 Total Geral (4 a 17 anos)

	🔹 Crianças menores de 7 anos
	🔹 Mulheres
	🔹 Total Geral (Crianças + Mulheres)
	🔹Gestantes

	3.7.1 Necessidade de Cuidados
	3.7.2. Desenvolvimento na Primeira Infância
	3.7.3. Desenvolvimento de Crianças e Adolescentes
	3.7.4. Trabalho e Qualificação de Adultos
	3.7.5. Condições Habitacionais
	4. REDE SOCIOASSISTENCIAL DE CARIDADE DO PIAUÍ-PI
	4.4 PROTEÇÃO SOCIAL BÁSICA
	01 Quadro-Síntese Avaliativa da Capacidade Instalada

	5. VIGILÂNCIA SOCIOASSISTÊNCIAL
	6. EIXOS E DIRETRIZES DO PMAS 2026-2029
	7. OBJETIVOS
	7.1 Objetivo Geral
	7.2 Objetivos Específicos
	8. AÇÕES ESTRATÉGICAS PARA IMPLEMENTAÇÃO
	9. SERVIÇOS, PROGRAMAS, PROJETOS E AÇÕES
	10. RESULTADOS E IMPACTOS ESPERADOS
	11. RECURSOS DISPONÍVEIS E NECESSÁRIOS
	12. PREVISÃO ORÇAMENTÁRIA E FONTES DE FINANCIAMENTO ANUAL (2026/2029)
	13. CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO
	EIXO 4 – EDUCAÇÃO PERMANENTE E FORTALECIMENTO DAS EQUIPES
	14. INDICADORES DE MONITORAMENTO E AVALIAÇÃO
	15. CONSIDERAÇÕES FINAIS
	REFERÊNCIAS

		2026-02-24T09:04:34-0300
	Erilane de Brito Sousa


		2026-02-24T09:06:54-0300
	Valdey da Silva Carvalho-067.828.633-75


		2026-02-24T10:28:10-0300
	CLEIVANILSON JOSE DE CARVALHO:80526195304




