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VIII ENCONTRO VIRTUAL DO CONPEDI
DIREITOSSOCIAISE POLITICASPUBLICASII

Apresentacdo

O Grupo de Trabalho “Direitos Sociais e Politicas Publicas 11" apresenta, no VIII Encontro
Virtual do CONPEDI, um conjunto robusto e plural de reflexdes sobre os desafios
contemporaneos da efetivacdo dos direitos fundamentais no Brasil, especiamente a luz da
atuacdo estatal e da construcdo democrética de politicas publicas.

Os trabalhos aqui reunidos abordam temas de enorme relevancia para a consolidacéo de uma
sociedade mais justa, equanime e inclusiva. Entre os eixos explorados, destacam-se o direito
a alimentacdo, a salde, ao saneamento bésico, a educagdo, a seguranca publica e ao trabalho
digno, com especia atencéo aos grupos historicamente vulnerabilizados, como mulheres
negras, pessoas com deficiéncia, populagdo em situagdo de rua, idosos e pessoas com

transtorno do espectro autista (TEA).

A discussdo sobre as politicas publicas ganha densidade ao dialogar com importantes marcos
tedricos, como a teoria das capacidades de Amartya Sen, as categorias de biopolitica e
necropolitica, os fundamentos da justica como equidade, além de reflexdes criticas sobre 0
federalismo cooperativo, a judicializagdo de direitos, o financiamento estatal e os impactos
da omissdo administrativa diante de tragédias socioambientais, como o desastre de
Brumadinho.

Esta coletanea evidencia, ainda, a importancia de se considerar a interseccionalidade, a
equidade de género e ainclusdo como pilares para 0 desenho e aimplementacdo de politicas
publicas que ndo apenas reconhecam a diversidade da populagdo brasileira, mas também
enfrentem com coragem e responsabilidade as profundas desigual dades que a estruturam.



Daniela Silva Fontoura de Barcellos (Universidade Federal do Rio de Janeiro)

Eloy Pereira Lemos Junior (Universidade de Italina— UIT)

Joice Graciele Nielsson (Universidade Regional do Noroeste do Estado do Rio Grande do
Sul)



ARRANJOSINTERFEDERATIVOSE ASPOL I'T~I CASPUBLICASVOLTADASA
POPULACAO EM SITUACAO DE RUA.

INTERFEDERATIVE ARRANGEMENTSAND PUBLIC POLICIESFOR
HOMELESS PEOPLE.

Liliane PalhaVeho1

Resumo

O presente trabalho pretende analisar os arranjos inter federativos implementados nas
politicas publicas destinadas a populagdo em situagdo de rua. Quando analisada a tematica
das pessoas desabrigadas, resta evidente que, se antes o0 problema era quase totalmente
adstrito as metropoles, na atualidade, esta presente em 42% dos municipios, tendo avangado
para as médias e pequenas cidades, enquanto segue aumentando nas grandes capitais. Sao
milhares de pessoas vivendo abaixo do minimo existencial. Ainda assim, a Politica Nacional
para a populagdo em situacdo de rua, implementada em 2009, pelo Governo Federal, teve
uma baixissima adesdo por parte dos governos estaduais € municipais, denotando uma falha
nos arranjos inter federativos, seja em seu planejamento ou na fase de execucéo. Este artigo
procura analisar a implementacéo da cooperagdo intergovernamental nessa matéria, tendo
como foco de andlise a recente reformulac@o da Politica Nacional, através do Plano Ruas
Visiveis— Pelo direito ao futuro da populagdo em situacéo de rua.

Palavras-chave: Politicas publicas, Pessoas em situacdo de rua, Cooperagdo
intergovernamental, Arranjos inter federativos, Plano ruas visiveis

Abstract/Resumen/Résumeé

This paper aims to analyze the inter-federative arrangements implemented in public policies
aimed at the homeless population. When the issue of homeless people is analyzed, it is clear
that, while the problem used to be almost entirely confined to the metropolises, it is now
present in 42% of municipalities, and has advanced to medium-sized and small towns, while
it continues to increase in the major capitals. There are thousands of people living below the
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K eywor ds/Palabr as-claves/M ots-clés. Public policies, Homeless people, Intergovernmental
cooperation, Inter-federative arrangements, Visible streets plan
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1. INTRODUCAO

A divisdo constitucional de competéncias entre a Unido, os estados e 0s municipios,
é um fator de grande impacto na gestdo e implementacdo de politicas publicas no pais. Essa
estrutura descentralizada oferece oportunidades para uma gestdo mais proxima das
necessidades locais, mas também apresenta desafios significativos na coordenacdo e na
eficiéncia das politicas publicas. No contexto urbano, essa dindmica é particularmente
relevante quando se trata de enfrentar questdes complexas e multifacetadas, como a das
pessoas em situacéo de rua.

Um exemplo recente de politica publica urbana é o “Plano Ruas Visiveis", que busca
transformar e revitalizar areas urbanas em condicGes precarias e promover a inclusdo social
das pessoas que ali vivem. Esta iniciativa ilustra a importancia de uma abordagem integrada e
colaborativa entre os diferentes niveis de governo para enfrentar a problematica da
vulnerabilidade social e melhorar as condi¢fes de vida nas cidades, destacando a necessidade
de articulacdo entre os entes federados para que sejam alcancados resultados eficazes na
reabilitacdo e na inclusao social.

O federalismo brasileiro também impacta outras areas das politicas publicas urbanas,
como a gestdo de recursos, 0 planejamento urbano e a execucao de projetos de infraestrutura.
A coordenacdo entre diferentes esferas de governo é crucial para assegurar que as politicas
ndo apenas sejam implementadas de maneira eficiente, mas também respondam as reais
necessidades da populacéo.

Este artigo tem como objetivo geral analisar como o federalismo brasileiro influencia
a eficacia das politicas pablicas urbanas e sociais, com foco especifico no “Plano Ruas
Visiveis" e em outras iniciativas relevantes. Os objetivos especificos incluem: (1) Examinar a
estrutura e a evolucdo do federalismo no Brasil e suas implicacdes para a coordenacdo de
politicas publicas urbanas; (2) Avaliar a implementacdo e os resultados do “Plano Ruas
Visiveis" e de outras politicas urbanas; e (3) Identificar os principais desafios e oportunidades
na coordenacao entre diferentes niveis de governo na execucdo dessas politicas.

A relevancia deste estudo esta em compreender como a estrutura federativa do Brasil
pode impactar a eficacia das politicas publicas urbanas e sociais.

Este trabalho utilizara a abordagem Direito e Politicas Publicas (DPP), uma vez que
pretende analisar o Plano Ruas Visiveis enquanto acdo estatal e coordenada governamental.
Além disso, as questdes aqui apresentadas, passardo por um exame tendo como foco de

estudo a camada juridico-normativa, embora, em alguns aspectos sejam avaliadas de forma
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multidisciplinar. Sera utilizada a técnica de analise documental e bibliogréfica, serdo
pesquisados documentos oficiais, leis, decretos e relatdrios relacionados as politicas publicas
para a populacdo em situacao de rua, além de literatura académica sobre o tema.

2. DA POPULACAO EM SITUACAO DE RUA: ASPECTOS CONCEITUAIS

A Populacdo em Situacdo de Rua (PSR) é frequentemente considerada uma
consequéncia das desigualdades sociais e da pobreza geradas pelo sistema capitalista, e ndo
apenas uma condicao pessoal passageira (Silva, 2009). Embora seja um grupo heterogéneo, 0s
individuos compartilham algumas caracteristicas, como a pobreza extrema, vinculos
familiares frageis e a falta de moradia convencional, o que faz com que utilizem os espacos
publicos e areas degradadas como moradia temporaria ou permanente. Essa classificacéo ¢é a
que pode ser encontrada no Decreto n°® 7.053/2009, que instituiu a Politica Nacional para a
Populacdo de Rua. A experiéncia dessas pessoas € marcada por uma necessidade constante de
improvisacao para garantir seguranca e sustento, incluindo o trabalho informal e a coleta de
materiais reciclaveis, enquanto enfrentam a auséncia de programas governamentais e
garantias previdenciarias.

Se tratando de um fenémeno complexo, deve ser entendido como resultado de fatores
estruturais, biograficos e, ocasionalmente, desastres em massa. Os motivos principais incluem
0 vicio em substancias quimicas, o alcoolismo, o desemprego e os conflitos familiares, sendo
que o alcoolismo é frequentemente visto como um fator desencadeante do processo (Giorgetti,
2014). A fragilidade nos vinculos familiares e comunitarios acentua a vulnerabilidade dessa
populacdo, que, frequentemente enfrenta violéncia e outras adversidades nas ruas (Escorel,
1999). Portanto, as politicas publicas direcionadas a essa populacdo sdo essenciais para
atender suas necessidades e oferecer suporte efetivo, sem que deixem de levar em
consideracéo as especificidades de cada individuo.

O Instituto de Pesquisa Econémica Aplicada — IPEA (2023) estima que, em 2022, o
Brasil contabilizava 236.400 pessoas em situacdo de rua, 0 que representa um aumento de
38% em relacdo a 2019, apds a pandemia de COVID-109.

Em agosto de 2023, esse numero era de 261 mil pessoas, ou seja, um aumento
extremamente expressivo em relagdo a 2013, quando os dados informavam quase 22 mil

pessoas.

2.1 O impacto do arranjo federativo sobre as politicas publicas
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O federalismo € uma das formas como um estado pode se organizar, e sua principal
caracteristica € a de que 0s governos subnacionais possuem autonomia e compartilham a
legitimidade no processo decisorio. As federacGes se diferenciam dos estados unitarios porque
nelas existem mdltiplos governos com legitimidade para definir politicas publicas e
representacdo junto ao governo central. Assim, o objetivo de uma federacdo é harmonizar a
autonomia com a interdependéncia entre seus entes (Abrucio, 2010).

No Brasil, a capacidade do governo central de produzir politicas publicas que
objetivam resolver problemas locais muitas vezes € limitada, devido a autonomia conferida
aos entes subnacionais. Por outro lado, essa autonomia dos estados e municipios é
constantemente questionada, uma vez que, embora possuam competéncia constitucional para
legislar sobre assuntos de interesse local, na maior parte dos casos, 0s entes ndo contam com
recursos proprios suficientes para implementar as mudangas pretendidas, ou seja, na prética,
0s entes necessitam do apoio técnico e financeiro da Unido mesmo quando se trata da
resolucéo de assuntos locais.

Além disso, é importante ressaltar que, sobre a matéria tema de que se ocupa esse
artigo - pessoas em situacdo de rua, € necessario reconhecer que, embora a principio possa
parecer tratar-se de uma questéo local, na verdade € um assunto que deve ser analisado de
forma nacional, uma vez que, quando confrontados os dados, o resultado a que se chega é o
de que a porcentagem dos municipios com pessoas em situacdo de rua é de 42%, e esse
nimero pode ser muito maior, uma vez que, uma grande parcela desse publico ndo possui
documentos e se encontram a margem de qualquer politica redistributiva, estando “fora do
radar” das politicas publicas. Ou seja, ndo é uma questdo isolada, sendo premente a
elaboracédo de politicas publicas capazes de serem implementadas em diferentes localidades
do territorio brasileiro, e, principalmente, com possibilidades de abarcarem multiplos
setores, uma vez que a complexidade da questdo obrigatoriamente impbe uma
interdisciplinariedade de atuagfes, que vdo desde a area da saude, com ac¢des relacionadas
ao combate ao uso excessivo de bebidas alcdolicas, a area da cidadania, com a¢des voltadas
a concessdo de documentos, e, em alguns casos, acGes que sejam implementadas em
conjunto, como ocorre com as questdes relacionadas as drogas, que, embora devam ser
encaradas como um problema de saude publica, incorrem em tdpicos que envolvem a
seguranca publica, sendo obrigatorio o esforco conjunto de diferentes Orgdos, setores e
atuacdo dos entes federativos, o que muitas vezes pode gerar uma competicdo desnecessaria

entre estes.
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Essa competicdo pode ser minimizada através do estabelecimento de um ente
coordenador, que, no caso da legislacdo brasileira trata-se da Unido. Atualmente, entende-se
que o federalismo ndo necessariamente diminui o controle e a coordenagdo do governo
central, variando conforme as combinagfes institucionais e as relagdes entre os poderes
Executivo e Legislativo (Machado, 2020).

Ainda de acordo com Machado (2020) a coordenacdo entre os entes federativos é
fundamental para a implementacéo eficaz de politicas publicas, especialmente em temas onde
as atribuicdes sdo compartilhadas. A expansao do Estado de Bem-Estar Social e a necessidade
de centralizar algumas fungdes enquanto descentraliza outras sdo fendmenos que tornam essa
coordenacdo mais complexa. Além disso, a busca por maior eficiéncia na administracdo
publica e accountability democratica intensifica os desafios dessa cooperagéo.

A coordenacao entre 0s niveis de governo e fundamental para o sucesso das politicas
publicas em um contexto federativo, contudo, essa tarefa é complexa no cotidiano das
FederacOes, que, segundo Abrucio (2010), devem equilibrar formas de cooperacdo e
competicdo. Mecanismos de parceria sd0 essenciais para otimizar recursos comuns e apoiar
governos menos capacitados, evitando a transferéncia de responsabilidades entre entes e
beneficiando a sociedade ao assegurar a implementacao eficaz das politicas publicas.

A cooperacdo entre os entes federativos contribui significativamente para a reducéo
das desigualdades territoriais, promovendo o equilibrio necessario dentro da federacéo.
Contudo, Abrucio (2010) alerta que essa cooperacdo deve ser cuidadosamente dosada para
ndo gerar subordinacdo entre os entes, o que transformaria a relagdo de parceria em uma
relacdo hierarquica, comprometendo a autonomia dos governos locais.

Além da cooperacdo, a competicdo entre os niveis de governo desempenha um papel
essencial, pois o0s controles mutuos entre os entes evitam a dominancia de um sobre o outro e
incentivam a inovacdo e o aprimoramento das gestBes publicas. A competicdo saudavel
permite que os cidaddos comparem o desempenho dos governantes em um ambiente de
disputas eleitorais, estimulando a eficiéncia administrativa e evitando comportamentos
paternalistas da parte dos entes subnacionais (Machado, 2020).

O federalismo brasileiro, adotado ha mais de um século, caracteriza-se por oscilacdes
entre centralizacdo e descentralizacdo do poder. Machado (2020) destaca que a estrutura
federativa € um dos principais balizadores do processo politico no Brasil, influenciando a
dindmica partidaria, o desenho das politicas sociais e as reformas do Estado. Desde a
redemocratizagdo, o federalismo brasileiro tem se mostrado um dos sistemas mais complexos

entre as federagfes mundiais.
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Apesar de criticas que veem o federalismo brasileiro como um artificialismo, devido
a auséncia de divisdes étnicas ou religiosas significativas, autores como Barbosa (2018)
defendem a configuracdo, argumentando que as profundas desigualdades econdmicas entre
jurisdigdes justificam a estrutura federativa como forma de equilibrar a representacdo e
assegurar a justica social. A descentralizacdo das politicas, nesse contexto, € equilibrada
através da centralizacdo da autoridade, garantindo a eficacia na execucdo das politicas
publicas.

O periodo de transicdo para o novo federalismo no Brasil, iniciado com a
Constituicdo de 1988 e consolidado a partir dos anos 1990, visava fortalecer os governos
subnacionais através da descentralizacdo das politicas publicas. Embora a Constituicdo ja
estabelecesse competéncias compartilhadas entre Unido, estados e municipios em areas como
salde e educacdo, a implementacdo da descentralizacdo trouxe desafios significativos. A
assuncdo de responsabilidades pelos municipios ndo necessariamente promoveu uma
democratizagcdo do poder local ou melhorou a gestdo das politicas publicas, resultando em
uma “prefeiturizacdo™ do poder e na persisténcia de desigualdades e dificuldades na
cooperacao entre os diferentes niveis de governo (Abrucio; Franzese, 2007).

A partir de 1994, com a estabilizacdo econémica proporcionada pelo Plano Real, o
federalismo brasileiro passou a enfrentar novas dinamicas. O fortalecimento do governo
federal contrabalangou a crise financeira dos estados, levando a uma tentativa de maior
coordenacdo federativa. No entanto, essa coordenacgdo frequentemente se mostrou complexa e
insuficiente, com o federalismo brasileiro caracterizado por tendéncias fragmentadoras e uma
necessidade continua de coordenacéo entre os niveis de governo (Abrucio, 2010).

Durante esse periodo, esforcos para aprimorar a coordenacdo federativa foram
evidentes, especialmente nas areas de salide e educacdo. A criacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) foi um exemplo notavel desse avanco, proporcionando uma estrutura para a
universalizacdo dos servicos de salde e fortalecendo a descentralizacdo e a autonomia dos
entes subnacionais. Instituicdes como as Comissdes Intergestores Tripartite e Bipartite, além
dos Conselhos e Conferéncias de Salde, desempenharam papéis essenciais na gestdo e
coordenacdo intergovernamental, representando um legado importante para o federalismo
brasileiro e demonstrando a eficacia da negociacdo e do controle social na melhoria da gestédo
publica (Gomes, 2019).

Para Gomes (2019) o SUAS, inspirado no SUS, trouxe uma nova configuragéo para a
assisténcia social, unificando e sistematizando a prestacdo de servicos antes fragmentados e

desarticulados. A criacdo de instancias de pactuacdo e participacdo, como as Comissdes
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Intergestores e os Conselhos de Assisténcia Social, estabeleceu um padréo de negociacdo que
limitou a autonomia do governo federal, garantindo uma gestdo compartilhada entre os niveis
de governo e a universalizagcdo do acesso aos servigos socioassistenciais.

Nos Ultimos anos, 0 SUAS passou por uma expansao significativa, consolidando sua
presenca em todo o territério nacional. A capilaridade dos servicos e a padronizacdo das
orientacbes e indicadores contribuiram para eliminar disparidades regionais na oferta de
servicos, promovendo uma coordenacdo mais eficiente entre os governos. Este modelo
rompeu com a cobertura desigual e fortaleceu o papel do Estado no enfrentamento das
desigualdades sociais, consolidando a assisténcia social como um direito fundamental
(Gomes, 2019).

2.2 Do Reconhecimento a Acédo: A Criacéo e Implementacéo das Politicas para a

Populacé@o em Situacdo de Rua e a Coordenacao Interfederativa

Apos a analise dos aspectos inerentes as politicas publicas, as relacdes federativas e o
papel do Estado neste contexto, adentra-se na problematica dos arranjos interfederativos nas
politicas publicas voltadas para a populacdo em situacéo de rua, e em um segundo momento,
analisar-se-4 o Plano Ruas Visiveis, uma das politicas mais atuais, recentemente aprovada e
ainda em processo de implementacéo.

Antes de abordar o Plano Ruas Invisiveis, é essencial discutir os programas Centro
Pop e Consultério na Rua. Atualmente, esses dois servicos formam a espinha dorsal das
politicas de assisténcia e salde para a populacdo em situacdo de rua. O Centro Pop
proporciona suporte social e encaminhamentos necessarios para a reintegracdo, enquanto o
Consultério na Rua oferece cuidados médicos diretamente no territorio, garantindo o acesso a
salide para essa populacdo vulneravel. A analise prévia desses servicos € crucial para entender
0 contexto em gque o Plano Ruas Invisiveis sera implementado e avaliar sua possibilidade de
eficacia e complementaridade em relacdo as iniciativas existentes.

No inicio dos anos 2000, o governo federal iniciou a criagdo de politicas voltadas
para a populacdo em situacdo de rua, reconhecendo-a como um grupo socialmente vulneravel
gue necessitava de politicas especificas. Esse movimento foi impulsionado por um contexto
de transformacdo na assisténcia social, de uma nova abordagem governamental focada no
combate & excluséo social e a pobreza, e de uma mudanca na percepgdo sobre esse segmento
da populagdo. A Politica Nacional para a Populacdo em Situacdo de Rua, instituida em

dezembro de 2009, refletiu essa mudanga de perspectiva, introduzindo uma abordagem mais
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inclusiva e estruturada para lidar com esse publico (Medeiros, 2016).

Para Medeiros (2016) os servicos Centro Pop e Consultério na Rua foram
oficialmente estabelecidos pelo governo federal no ano de 2010, marcando um avango
significativo nas politicas publicas direcionadas a esse grupo. O Centro Pop recebeu apoio do
Ministério do Desenvolvimento Social (MDS) a partir de 2010, e as equipes do Consultério
na Rua foram integradas a Atengdo Basica conforme a Portaria n® 2.488, de outubro de 2011.
Esses servigos, embora novos no contexto nacional, foram inspirados em experiéncias
municipais anteriores e representam a concretizacdo de uma politica mais abrangente e
especializada para a populagéo em situacéo de rua.

Ambos 0s servicos se inserem em sistemas nacionais distintos: o Consultorio na Rua
faz parte do Sistema Unico de Saude (SUS), e o Centro Pop integra o Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS). A integracdo e coordenacao entre esses sistemas e os diferentes
niveis de governo sdo cruciais para a efetiva implementagcdo dos servi¢os. O trabalho de
Rodrigues (2020) destaca que a concentracdo de autoridade politica e a coordenacao entre 0s
entes federativos sdo determinantes para a eficacia das politicas sociais. O SUS e o SUAS, ao
estruturarem suas responsabilidades e mecanismos de articulagcdo, demonstram a importancia
da coordenacao interfederativa na execucéo de politicas publicas.

No contexto da Rede de Atencdo Psicossocial, o Consultério na Rua atua para
promover cuidados de salde a grupos vulneraveis e se articula com outras equipes de Atencao
Basica e Centros de Atencdo Psicossocial. Esse servigo visa oferecer uma atencao integral,
alinhada com a Politica Nacional de Atencdo Basica, que busca a promogdo, protecdo, e
manutencdo da saude. Por outro lado, o Centro Pop, que pertence a Protecdo Social Especial
(PSE) de média complexidade, foca na oferta de servigos especializados e na construgdo de
novos projetos de vida para a popula¢do em situacdo de rua, promovendo sua inclusdo social e
o fortalecimento da autonomia (Zonenschein, 2022).

Para Zonenschein (2022) a coordenacdo entre os servicos do SUS e do SUAS é
facilitada por pactuac6es interfederativas, que estabelecem responsabilidades e estratégias de
atendimento. O governo federal, através dos Ministérios da Salde e do Desenvolvimento
Social, define as diretrizes e metas, enquanto 0s municipios sdo responsaveis pela
implementacdo local dos servicos, e 0s estados supervisionam a execucdo. As Comissdes
Intergestores Tripartite (CIT) e Bipartite (CIB), criadas para promover a articulagdo entre os
diferentes niveis de governo, sdo essenciais para garantir a integracdo e a eficacia das
politicas.

A participacdo social é uma diretriz central tanto para o SUS quanto para 0 SUAS,
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com conselhos como o Conselho Nacional de Saude (CNS) e o Conselho Nacional de
Assisténcia Social (CNAS) desempenhando papéis importantes. A inclusdo de representantes
do Movimento Nacional da Populacdo de Rua (MNPR) nesses conselhos evidencia a
crescente visibilidade e a capacidade politica da populacdo em situacdo de rua. Apesar das
normativas e estruturas estabelecidas, a efetiva implementacao dos servigcos ainda depende da
adesdo e comprometimento dos gestores municipais, 0 que pode impactar a execucdo e a
eficacia das politicas nos territérios (Zonenschein, 2022).

As equipes de Consultério na Rua sdo compostas por profissionais de diferentes
areas e tém como objetivo oferecer um atendimento integral a salde das pessoas em situacdo
de rua, atuando de forma itinerante e integrada as Unidades Bésicas de Saude. Instituidas pela
Portaria 2.488, de 21 de outubro de 2011, que aprovou a Politica Nacional de Atencdo Basica
(PNAB), essas equipes surgiram em resposta a demanda do Movimento Nacional da
Populacdo de Rua (MNPR) por uma abordagem mais adequada as especificidades dessa
populacdo. A criacdo do Consultério na Rua se iniciou no inicio dos anos 2000, com a
combinacdo de esforcos de diversos atores, incluindo a populagdo em situacdo de rua,
profissionais de saude e gestores (Silva, 2021).

Duas iniciativas predecessoras foram fundamentais para o surgimento do Consultorio
na Rua: os Consultorios de Rua e as equipes de Saude da Familia sem domicilio. Os
Consultérios de Rua comecaram em 1999 em Salvador, através do Centro de Estudos e
Terapia do Abuso de Drogas (CETAD), visando alcancar diretamente os usuarios de
substancias psicoativas em situacdo de rua, pois essas pessoas raramente buscavam tratamento
institucional. O objetivo era oferecer cuidado fora das instituicdes tradicionais, através de
equipes multidisciplinares e veiculos adaptados para atender a prevencdo e reducdo de danos
relacionados ao uso de drogas e doencas sexualmente transmissiveis (Silva, 2021).

Em 2009, o Ministério da Saude (MS) incluiu o Consultério na Rua como uma
estratégia no Plano Emergencial de Ampliacdo do Acesso ao Tratamento e Prevencdo em
Alcool e outras Drogas no SUS e, em 2010, foi integrado ao Plano Integrado de
Enfrentamento ao Crack. Essas acGes visavam ampliar o acesso aos servicos de salude e
melhorar o atendimento oferecido pelo SUS aos usuarios de substancias psicoativas. As
Chamadas para Selecdo de Projetos realizadas em 2009 e 2010 financiaram diversas equipes
existentes e estimularam a cria¢do de novas, consolidando o Consultério na Rua como parte
fundamental da rede de atencéo (Silva, 2021).

As Equipes de Saude da Familia sem Domicilio também desempenharam um papel

crucial. Implantadas em diversos municipios como Rio de Janeiro, Porto Alegre e Belo
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Horizonte, essas equipes surgiram como uma resposta a dificuldade das equipes tradicionais
de Salde da Familia em alcancar a populacdo em situacdo de rua devido a sua mobilidade. A
primeira equipe especifica foi implantada em Belo Horizonte em 2002, com a missdo de
sensibilizar outras equipes de saude para o atendimento a essa populacao.

O Consultério na Rua foi formalmente estabelecido pela Portaria n® 122, de 25 de
janeiro de 2012, que definiu diretrizes de organizac¢do e funcionamento, incluindo diferentes
modalidades de equipes com variacdo no numero de profissionais e na inclusdéo de um
medico. A Portaria n® 3.305/GM/MS, de 24 de dezembro de 2009, havia anteriormente
instituido o Comité Técnico de Saude da Populacdo de Rua, que discutiu e acompanhou as
acOes de saude para essa populacdo, influenciando a criacdo das equipes de Consultério na
Rua (Engstrom et al., 2019).

A publicacdo da PNAB revisou as diretrizes para a organizacdo da Atencdo Basica e
formalizou as equipes de Consultério na Rua como uma modalidade para populacGes
especificas. Essas equipes integram a Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS) e atendem a
diversas necessidades de saude, incluindo busca ativa e cuidado de usuérios de alcool e outras
drogas. A Portaria n® 123, de 25 de janeiro de 2012, estabeleceu critérios para o calculo do
nimero maximo de equipes por municipio, e o Programa Crack € possivel vencer! visou
estruturar a rede de cuidados com a criacdo de 308 equipes (Engstrom et al., 2019).

Em 2014, a Portaria n° 1.238 fixou novos valores de incentivo para as equipes,
refletindo a evolucéo e o fortalecimento da estratégia. A mudanca na abordagem das equipes
de Consultorio na Rua, destacada pela Nota Técnica Conjunta/2012, visou atender uma gama
mais ampla de necessidades de salde, além do tratamento para dependéncia quimica,
atendendo as demandas da populacdo em situacdo de rua de forma mais abrangente e

integrada (Engstrom et al., 2019).

2.3 Do Plano Ruas Visiveis

O foco no Plano Ruas Visiveis € particularmente relevante, pois revela como as
esferas federal, estadual e municipal se integram para enfrentar essa questdo. A eficiéncia
dessas politicas depende da coordenacdo entre os diversos entes federativos, e entender essa
dindmica eé fundamental para avaliar a eficacia das agdes e identificar oportunidades para
aprimorar a resposta publica as necessidades dessa populacdo vulneravel. Neste ponto, é
importante destacar a escassez de estudos e pesquisas inerentes a tematica, uma vez que, trata-

se um assunto recente e ainda pouco explorado.
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O “Plano Ruas Visiveis - Pelo direito ao futuro da populacdo em situacdo de rua”
representa uma tentativa do governo federal para enfrentar a situacéo precaria enfrentada pela
populacdo em situacdo de rua no Brasil, com um investimento inicial de aproximadamente R$
982 milhdes. Este plano € uma resposta a um cenario de crescente vulnerabilidade social e
exclusdo, refletindo um esforgo significativo para promover a inclusdo e garantir direitos
fundamentais. No entanto, o plano ainda estd na fase inicial de implementacdo, e a
disponibilidade limitada de dados e informagdes sobre sua execugdo e impacto torna a
avaliagdo das suas implicagdes uma tarefa complexa (Brasil, 2024).

O Rio de Janeiro tornou-se a primeira cidade a aderir ao Plano Nacional Ruas
Visiveis, com a formalizacdo do compromisso entre a Prefeitura do Rio e 0 Governo Federal
sendo realizada em 30 de abril de 2024. Este plano, que foi oficialmente langado em
dezembro de 2023, visa a execucdo de politicas publicas estruturadas em sete eixos principais:
assisténcia social e seguranca alimentar; satde; violéncia institucional; cidadania, educacéo e
cultura; habitacdo; trabalho e renda; e producdo e gestdo de dados. O investimento total
previsto para a execucdo do plano em todo o pais é de R$ 982 milhGes, com uma previséo de
atendimento para mais de 20 mil pessoas em situacdo de rua na cidade do Rio de Janeiro
(Abdala, 2024).

Ainda de acordo com a Abdala (2024) o programa inclui uma serie de acdes
especificas para 0 municipio carioca, como o programa Moradia Cidadd, que busca facilitar o
acesso a moradia para individuos em situacdo de rua com o suporte de equipes profissionais
especializadas. Outra acdo relevante é a criacdo do Centro de Acesso a Direitos e Inclusdo
Social, um espaco destinado a promocdo de convivéncia social, lazer, formacdo educacional e
acesso a justica, além de conectar a populacdo com a rede de servigos publicos. O Ponto de
Apoio na Rua proporcionard servi¢os essenciais, incluindo lavagem de roupas, acesso a
banheiros, bebedouros e armarios, visando atender necessidades basicas e melhorar as
condicdes de vida da populacdo atendida. O plano também prevé a capacitacdo de guardas
municipais para fomentar uma cultura de respeito, além da formacdo de liderancas de
movimentos sociais que atuam em defesa dos direitos da populacdo em situacédo de rua.

O ministro dos Direitos Humanos e da Cidadania, Silvio Almeida, enfatizou que o
plano tem como prioridade a remoc¢do emergencial de criangas e adolescentes em situacdo de
rua e que o objetivo fundamental é a criacdo de uma transicao eficaz para a incluséo social, e
ndo a simples manutencdo de condic¢des de vida nas ruas. Almeida afirmou que o plano deve
servir como um modelo para outras localidades, destacando a importancia de um sistema de

apoio e integracdo social para que os individuos possam acessar oportunidades de
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desenvolvimento e participacdo plena na sociedade. O Rio de Janeiro, ao adotar o plano,
assume a responsabilidade de ser um exemplo na implementacdo de politicas de direitos
humanos e de integracdo social, reafirmando o compromisso com a melhoria das condigdes de
vida e a promocéo da dignidade para a popula¢do em situacao de rua (Brasil, 2024).

O primeiro eixo do programa trata da Assisténcia Social e Seguranca Alimentar, e
recebe o maior investimento, cerca de R$ 575,7 milhdes. Este eixo busca fortalecer a rede de
assisténcia social existente e garantir que a populacdo em situacdo de rua tenha acesso a
servicos basicos de alimentacdo e apoio social. Entre as acBGes planejadas estdo o co-
financiamento a estados e municipios para a manutencdo de servicos e a criacdo de Cozinhas
Solidérias (Brasil, 2023). Essa abordagem pretende melhorar a seguranca alimentar, um
aspecto fundamental para pessoas em situacdo de rua que frequentemente enfrentam
inseguranca alimentar grave.

No &mbito da saude, o plano aloca R$ 304,1 milhdes para melhorar o atendimento
médico e promover a salde da populacdo em situacéo de rua. Entre as agdes destacadas estao
a formacdo de 5 mil profissionais para trabalhar com essa populacdo, a criagdo de uma
Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude, e a ampliacdo das Unidades de Acolhimento
para tratamento de dependéncias quimicas. (Brasil, 2023) Essas medidas visam ndo apenas
fornecer cuidados médicos basicos, mas também integrar a saide mental e a dependéncia
quimica no contexto do atendimento integral, reconhecendo a complexidade das necessidades
de salde dessa populacéo.

O eixo de Violéncia Institucional, com investimentos de R$ 56 milhdes, se propde a
combater o preconceito e a violéncia institucional que afetam as pessoas em situacao de rua.
As acles incluem o desenvolvimento de protocolos para protecdo e enfrentamento da
violéncia institucional, formacéo de agentes de seguranca publica e a criacdo de um canal de
denuncias (Brasil, 2023). Essas medidas sdo essenciais para assegurar que as politicas e
praticas do Estado sejam implementadas de maneira justa e respeitosa, minimizando 0s
abusos e o preconceito enfrentado por essa populacéo vulneravel.

O eixo Cidadania, Educacdo e Cultura, com um orcamento de R$ 41,1 milhdes, foca
na promocdo da cidadania e na garantia de direitos por meio de iniciativas culturais e
educacionais. As acOes incluem a oferta de servicos essenciais em pontos de apoio, a
promog&o de iniciativas culturais e a educagédo profissional (Brasil, 2023). Este eixo busca
enfrentar as discriminagdes e promover a incluséo social, oferecendo suporte para a
regularizagdo de documentos e acesso a beneficios, além de criar oportunidades para o

desenvolvimento pessoal e profissional dos individuos.
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No que diz respeito a habitacdo, o plano investe R$ 3,7 milhGes com o objetivo de
garantir o acesso a moradia para a populacdo em situagdo de rua. As medidas incluem a
destinacdo de imoveis da Unido e a criagdo do Programa Nacional Moradia Cidada. A
habitacdo é um aspecto fundamental para a autonomia e a integracao social, € o plano busca
oferecer solugbes habitacionais que atendam as necessidades especificas desse grupo,
priorizando familias com criancas e mulheres gestantes (Brasil, 2023).

O eixo de Trabalho e Renda, com um investimento de R$ 1,2 milh&o, busca fomentar
a geracdo de renda e a inclusdo econ6mica através de cooperativas e empreendimentos
solidarios. Entre as acOes propostas estdo a realizacdo de oficinas de capacitacdo e a criacéo
de estruturas para a producdo e comercializacdo de produtos. Essas iniciativas visam
promover a inclusdo econdmica e proporcionar oportunidades de emprego e renda, que sao
essenciais para a reintegracdo social e a melhoria das condigdes de vida (Brasil, 2023).

O ultimo, o eixo Producdo e Gestdo de Dados, com investimentos iniciais de R$
155,9 mil, busca superar a invisibilidade estatistica da populacdo em situacdo de rua. Este
eixo propde a producdo e andlise de dados detalhados sobre essa populacéo, o que é crucial
para o planejamento e monitoramento eficaz das politicas publicas. A coleta e analise de
dados permitirdo uma compreensdo mais profunda das necessidades e desafios enfrentados,
possibilitando a formulacdo de estratégias mais adequadas e eficazes para a inclusdo e
protecdo dessa populacao (Brasil, 2023).

Embora o “Plano Ruas Visiveis” represente um passo significativo em direcao a
melhoria das condicGes de vida da populagdo em situacdo de rua, a eficacia do plano
dependera da implementacdo eficaz das medidas propostas e da capacidade de responder as
necessidades dindmicas desse grupo. A falta de dados detalhados sobre o andamento e 0s
resultados das acdes torna essencial 0 acompanhamento continuo e a avaliacdo dos impactos
para garantir que os objetivos do plano sejam alcancados, e que a populacdo em situacdo de
rua receba o suporte necessario para superar a vulnerabilidade e a exclusao social.

A implementacdo do Plano Ruas Visiveis busca uma integracdo mais profunda dos
servicos, aprimorando o que era oferecido através dos programas Centro pop e Consultorio na
rua, e uma coordenacdo mais eficaz entre os diferentes niveis de governo, destacando a
importancia da abordagem holistica para a inclusdo e a dignidade da populacdo em situacdo

de rua.
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CONCLUSAO

Os arranjos federativos no Brasil tém um impacto profundo e multifacetado sobre as
politicas pablicas, refletindo uma constante tensdo entre a centralizacdo e a descentralizagdo
do poder. O federalismo brasileiro, com sua estrutura complexa e dindmica, promove tanto
oportunidades quanto desafios para a formulacdo e implementacdo de politicas. A necessidade
de equilibrar a autonomia dos entes federativos com a coordenacao intergovernamental € um
fator crucial para garantir a eficacia e a eficiéncia das politicas publicas. A experiéncia do
SUS e do SUAS ilustra como a coordenacdo entre diferentes niveis de governo e a
participacdo social sdo essenciais para enfrentar as desigualdades e promover a justica social
em um sistema federativo.

A coordenacdo entre o governo federal, os estados e 0s municipios, como
evidenciado pelos servicos do Centro Pop e do Consultério na Rua, € fundamental para a
implementacdo eficaz das politicas direcionadas a populacdo em situacdo de rua. Esses
servicos, ao serem integrados ao SUS e ao SUAS, demonstram a importancia da articulacéo
entre sistemas nacionais distintos e a necessidade de pactuacdes interfederativas para
assegurar uma abordagem abrangente e coordenada. A criacdo e o fortalecimento desses
servicos refletem um avanco significativo nas politicas publicas voltadas para os mais
vulneraveis, evidenciando a capacidade do federalismo em adaptar-se e responder as
demandas sociais.

O processo de descentralizacdo no Brasil, apesar de ter promovido avancos na gestdo
publica e na inclusdo de novos servigos, também revelou desafios significativos, como a
disparidade econdmica entre municipios e a dificuldade de coordenagdo entre os niveis de
governo. A experiéncia brasileira demonstra que a descentralizacdo deve ser acompanhada de
mecanismos eficazes de coordenacdo e controle, a fim de evitar a fragmentacao e assegurar
que os recursos sejam utilizados de forma equitativa e eficiente. A analise dos arranjos
interfederativos nas politicas publicas destaca a necessidade de um equilibrio entre autonomia
e cooperacdo para a implementacdo bem-sucedida das politicas.

Por fim, a criacdo do Plano Ruas Invisiveis e o fortalecimento dos servicos ja
existentes, como o Consultério na Rua e o Centro Pop, marcam uma evolucéo significativa na
abordagem das politicas para a populagdo em situacdo de rua. A integracdo desses servigos, a
coordenagdo entre os sistemas SUS e SUAS, e a participacdo ativa da sociedade civil séo
elementos chave para garantir que as politicas publicas sejam efetivas e respondam

adequadamente as necessidades da populagdo vulneravel. O federalismo brasileiro, ao se
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ajustar e evoluir, continua a ser um modelo de organizacdo em desenvolvimento, buscando
aprimorar a governanga e a implementacdo de politicas publicas em um contexto de constante

mudanga.
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