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1 - Infrodugdo

O Plano Municipal dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia do
Municipio de Ribeirdo do Pinhal /PR possui o objetivo de avancar na
garantia dos direitos da pessoa com deficiéncia dada a importdncia
deste tema. Este serd um instrumento de planejamento, parte do

produto de uma construgdo social, histérica, participativa e estratégica

do da politica de promogdo, protecdo e defesa

apresentam limitacoes €

Diante disso, torna-se ir divel a elaboracdo de acoes
integradas, buscando sempre remover as barreiras que limitem ou
impecam o desenvolvimento pleno das potencialidades das pessoas
com deficiéncia.

Assim, o primeiro Plano Municipal dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia do Estado do Parand constitui-se como um marco na

efetivacdo das politicas publicas voltadas as garantias de direitos




setoricis, uma vez que ele tem o compromisso de subsidiar as
intervencdes governamentais a respeito dos direitos das pessoas com
deficiéncia no municipio.

O presente plano fundamentou-se nas premissas elaboradas a
partir dos principios gerais da Convencdo Sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéencia da ONU e seu Protocolo Facultativo, e do

desenvolvimento dos debates da drea nas conferéncias estaduais e do

Deficiéncia do Estado do Parand, Lei n° 18.419

longo das conferéncia ' er Sem Limites. Propostas

estratégicas e um planejamento de como desenvolvé-las devem levar
em consideracdo o0s problemas e desafios identificados na
contextualizacdo e andlise de dados sobre a drea de politica em
questdo, de maneira a estabelecer uma estrutura interligada entre
diretrizes, retrato da realidade e propostas de intervencdo publica.

O documento estd dividido em trés capitulos. O primeiro descreve

sinteticamente o desenvolvimento da legislacdo e contextualiza os




marcos legais que dizem respeito ao tratamento e aos direitos das
pessoas com deficiéncia. O segundo apresenta as diretrizes norteadoras
para os proximos anos, orientando o olhar do planejamento publico. No
terceiro e Ultimo capitulo sdo apresentadas metas e acdes para
alcancar os objetivos e indicadores de acompanhamento das metas,
responsabilidades pelas acdes e mecanismos de financiamento, j&

conduzi uma esfratégia de monitoramento do que esta

al, constam as acdes a serem

5 baseados no Plano Estadual dos




2. OS DIREITOS DA PESSOA COM DEFICIENCIA: PRESSUPOSTOS LEGAIS

A Declaracdo Universal dos Direitos Humanos, proclamada pela
Assembleia Geral das Nacoes Unidas em 1948 constitui-se, juntamente a
convencoes e tratados posteriores, como fontes de garantia dos direitos
humanos de todos os cidaddos. A Declaracdo Universal foi resultado de
um esforco muliilateral para promover a igualdade de direitos, com
vistas a evitar suas violacdes. Esses documentos fazem parte da
chamada primeira fase de protecdo dos direitos humanos,
caracterizada pela ténica da protegdo geral, genérica e abstrata, sob
o lema da igualdade formal e da proibicdo da discriminacdo.

Tornou-se, contudo, insuficiente fratar o individuo de forma geral e
abstrata. Fez-se necessdria, ao longo do tempo, a especificacdo do
sujeito de direitos, que passou a ser visto em suas particularidades. Neste
cendrio, mulheres, criancas, minorias étnicas, migrantes, pessoas com
deficiéncia, e outras categorias vulneréveis, passaram a ser vistas nas
especificidades e peculiaridades de sua condicdo social. Assim, ao lado
do direito-a igualdade, surgiu, tfambém como direito fundamental, o
direito a diferenca, expresso pelo reconhecimento a diversidade,
caracterizando a segunda fase da protecdo dos direitos humanos.

Essa segunda fase de protecdo, reflexo do processo de
especificacdo do sujeito de direitos, foi marcada pela protecdo
especifica e especial, a partir de tratados que objetivam eliminar todas
as formas de discriminacdo que afetam de maneira desproporcional
determinados grupos, como as pessoas com deficiéncia.

A concretizacdo dos direitos das pessoas com deficiéncia esteve
relacionada as conquistas do direito universal e de grupos especificos,
tendo sempre como objetivo principal minimizar ou eliminar a lacuna
existente entre as condicoes de igualdade de direitos, considerando as
subjetividades das diferencas enfre as pessoas com deficiéncia e sem

deficiéncia.
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No Brasil, as politicas voltadas para este grupo foram influenciadas
por uma série de documentos internacionais: Declaragcdo dos Direitos
das Pessoas Deficientes (ONU,1975); Declaracdo Mundial sobre
Educacdo para Todos (ONU, 1990); Declaracdo de Salamanca (1994);
Convencado Interamericana para a Eliminacdo de Todas as Formas de
Discriminacdo contra as Pessoas Portadoras de Deficiéncia (2001);
Declaracdo Internacional de Montreal sobre InclusGdo (2001) e a
Convencado sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (2006).

A partir dessas normativas intfernacionais, as discussdes Nnos
espacos multilaterais = 0s movimentos sociais, 0 espaco de construcdo
de conhecimentos académicos e de gestdo publica - vém
tencionando a formulacdo de normativas internacionais e
implementacdo de politicas publicas, que buscam a eliminacdo de
barreiras que limitem ou impecam a participacdo social da pessoa com
deficiéncia ou © gozo de seus direitos. Essas politicas publicas foram
construidas a partir dos valores e paradigmas vigentes no momento de
sua elaboracado, registrando as mudancas de conceitos sobre a pessoa
com deficiéncia ao longo da historia.

Os primeiros registros, no Brasil, referentes das pessoas com
deficiéncia remetem ao termo ‘“invdlido”, e aqueles que finham
deficiéncia considerados socialmente inUteis ou sem valor profissional.
J& na primeira metade do século XX, substituiu-se o termo “invdlido” por
“incapacitado”, passando a considerar que a pessoa com deficiéncia
teria alguma capacidade, ainda que reduzida.

Entre as décadas de 1960 e 1980, equivocadamente, atribuiu-se
ao termo deficiente o anténimo de eficiéncia, acarretando o falso
conceito de que as pessoas com deficiéncia seriaom menos capazes ou
eficientes. A partir de 1981, o termo utilizado para denominar essa
populacdo foi “pessoa portadora de deficiéncia”, tornando a
deficiéncia um valor agregado a pessoa (GARCIA, 20114a).

Em seu artigo 23, inciso ll, a Constituicdo da Republica Federativa

do Brasil de 1988, determina a competéncia comum da Unido, dos
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Estados, do Distrito Federal e dos Municipios de “[...] cuidar da saude e
assisténcia publica, da protecdo e garantia das pessoas portadoras de
deficiéncia” (BRASIL, 1988). Essa concepcdo de “portador”, no entanto,
foi muito criticada uma vez que a pessoa sé porta algo que ela pode
deixar de portar. Assim, o termo ndo poderia ser aplicado a uma
condicdo inata ou adquirida que faz parte da pessoa.

ada de 1990, ocorreram importantes avancos na darea da

3, por meio da regulamentacdo da Lei n° 7.853,

bbore 0 apoio as pessoas portadoras

deliberacdo colegiada,
criado para acompanha =nvolvimento de uma politica
nacional para inclusdo da pessoa com deficiéncia e das politicas
setoricis de educacdo, saude, trabalho, assisténcia social, transporte,
cultura, turismo, desporto, lazer e politica urbana dirigidos a esse grupo
social.

Em dezembro de 1999, a Politica Nacional para a Integracdo da
Pessoa Portadora de Deficiéncia e as normas de protecdo a esse

segmento da populacdo foram consolidadas por meio do Decreto n°
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3.298 de 20 de dezembro de 1999. O Decreto n° 3.298/1999 teve uma
abrangéncia maior do que o Decreto n° 3.076/1999, uma vez que
instituiu um conjunto de orientacdes normativas com o objetivo de
assegurar o pleno exercicio dos direitos individuais e sociais das pessoas
com deficiéncia por meio da equiparacdo de oportunidades.

Ainda na década de 1990, surgiu o termo “pessoas com
necessidades especiais”’, compreendendo que a pessoa  com
deficiéncia requeria adaptacdes especiais para suas necessidades.
Nesta mesma logica foi utlilizada a expressdo “pessoa  com
necessidades educacionais especiais” referindo-se as particularidades
da pessoa com deficiencia e/ou com outras necessidades especiais,
como aquelas com transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades/superdotacdo no campo educacional. A critica atribuida &
expressdo estd no fato de que o termo “necessidade especial” € uma
condicdo implicita na subjetividade do ser humano, por esse motivo
seria inerente a todas as pessoas €, portanto, generalizada, ndo dando
conta de atender das especificidades da condicdo de pessoa com
deficiéncia.

Em 8 de novembro de 2000, a Lei n° 10.048, instituiu atendimenio
prioritd@rio as pessoas com deficiéncia, idosos com mais de 60 anos de
idade, gestantes e lactantes, ds pessoas com criangas de colo e aos
obesos. Adicionalmente, a Lei n® 10.098, de 19 de dezembro de 2000,
avangou em estabelecer normas gerais e critérios bdsicos para a
promocdo da acessibilidade das pessoas com deficiéncia ou
mobilidade reduzida.

Em 2004, solidificou-se o desenvolvimento dessas leis que foram
regulamentadas pelo Decreto n° 5.296, de 2 de dezembro de 2004.

Esse aparato legal contribuiu para a ratificagcdo da Convengdo
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da ONU (2008) e seu
Protocolo Facultativo, promulgados pelo Decreto n° 6.949, de agosto de
2009. A Convencdo consolidou importantes avancos ao reconhecer

que as barreiras interpostas enfre as pessoas e o ambiente € que
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impedem o tratamento equdnime entre as pessoas com ou sem
deficiéncia, ou seja, € o modo como a sociedade estd organizada que
condiciona a funcionalidade, as dificuldades, as limitacdes e a excluséo
das pessoas.

A partir da Convencdo, a terminologia “pessoa com deficiéncia”
passou a ser adotada, sendo reconhecida como apropriada até os dias

em associada a ideia de “empoderamento”, uma

O novo inst

constitucional, que possu

infraconstitucional que Ihe seja co

Atualmente, compreende-se que o impedimento ou a auséncia
de acessibilidade refere-se ao ambiente, ndo ao individuo, e que a
acessibilidade é direito instrumental para o exercicio de outros direitos.
Sem as condicdes de acessibilidade, a pessoa com deficiéncia ndo
pode exercer de maneira plena com dignidade, autonomia e

independéncia outros direitos.
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O conceito de igualdade de condicdes permeia todos os artigos
da Convencdo, afimando e reafirmando que, somente com uma
sociedade que promova condicdes igualitdrias e equiparadas, os
direitos humanos das pessoas com deficiéncia serdo assegurados e
garanfidos. Nesse documento definiu-se ©0s principios gerais que
forneceram a base para reflexdo e formulacdo das demais legislacoes

especificas sobre pessoas com deficiéncia aprovadas posteriormente

ulgados pela ONU sdo:

mulher;

da Pessoa com Deficién o de Medida Provisoria n°® 483,
de 24 de marco de 2010.

Para além da Convencdo, outro marco brasileiro nos direitos da

pessoa com deficiéncia refere-se a instituicdo do Plano Viver sem Limite
(Decreto n°® 7.612, de 17 de novembro de 2011). Uma das principais
contribuicdoes desse plano estd na proposicdo da prdatica dos

pressupostos da Convencdo da ONU, por meio da arficulacdo de




15

politicas governamentais de acesso 4 educacdo, inclusdo social,
atencdo a saude e acessibilidade.

Foram muitos os avancos na garantia de direitos da pessoa com
deficiéncia nas Ultimas décadas. Eles podem ser observados ndo
somente no debate tedrico a respeito da deficiéncia, passando pela
adocdo de nomenclaturas mais acolhedoras e coerentes, como

també do de institucionalidades de participacdo social e

publicas. Os marcos legais foram igualmente

legitimidade & atuacdo dos orgdos

prefeituras

Je civil e os
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3 - EIXOS
EIXO 1

Estratégias para manter e aprimorar o controle social assegurado a
participagdo das pessoas com deficiéncia.

A importéncia do controle social e participacdo das pessoas

acando a relevancia de estratégias para garantir

e conftrole das politicas publico

EIXO Il
ACESSO DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA PARA A CONSTRUCAO DE
POLITICAS PUBLICAS.
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As politicas publicas devem ser resultado de uma
participacdo popular, convergindo com um didlogo democratico entre
a sociedade e o governo, para que seja implementada acdes por
parte do Estado que realmente tenha eficdcia no bem-estar social das
pessoas om deficiéncia, que busquem valorizar a pessoa como cidada,
respeitado suas caracteristicas e particularidades;

onstituicdo Federal de 1988, no que diz respeito a esse

0, € expressa ao estabelecer a competéncia

itos  fundamentais das

Jdativamente a inclusdo desse

tema tdo importante na agenda politica do nosso Estado, ocasionando
maior acesso a bens e servicos para todos, dando oportunidades iguais
para todos os cidaddos, tornando-se uma demanda evidente e

necessaria para os agentes politicos.
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EIXO Il
FINANCIAMENTO DE POLITICAS PUBLICAS PARA A PESSOA COM
DEFICIENCIA

Quando pensamos em financiamento, logo nos vem em mente a
ideia de investimentos por pessoas fisicas ou pessoas juridicas em um

determi projeto. Na vida publica ndo é diferente. Todas as

definidas como Politicas PUblicas. Deste modo,

Je a pessoa com
deficiéncia, ou co i ruir dos espacos e das
relacdes sociais com utonomia. Sendo efetiva a
acessibilidade, a pessoa que possui algum tipo de deficiéncia se reveste
de maior autonomia, além de ter realizado o seu direito a igualdade.
Nas palavras de Prado (2003, apud Rebecca Monte Nunes Bezerra,
2007, p.278). Tecnologia Assistiva € uma drea do conhecimento, de
caracteristica interdisciplinar, que engloba produtos, recursos,
metodologias, estratégias, praticas e servicos que objetivam promover a

funcionalidade, relacionada & afividade e participacdo, de pessoas
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com deficiéncia, incapacidades ou mobilidade reduzida, visando sua
autonomia, independéncia, qualidade de vida e inclusdo social. Entdo,
a comunicacdo € um direito de todos e deve ser garantida em sua
plenitude. De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2003), o
processo de minimizacdo dos obstdculos, de potencializacdo das
habilidades e da inclusdo da pessoa com deficiéncia é

corresponsabili do Estado, da sociedade e das proprias pessoas
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4 - DIAGNOSTICO SITUACIONAL

Perfil demogrdfico, familiar e socioeconémico

O municipio de RibeirGdo do Pinhal esta situado na mesorregido do
Norte Pioneiro Paranaense e na microrregido de Cornélio Procopio.

Possui 391 quildmetros quadrados. Limita-se ao norfe, com

élio Procopio; ao sul com os municipios de
com 0s municipios de Nova Fatima,

capital Curitiba; e © orfto mais proximo na
cidade de Londrina. As viunicipio sGo as rodovias: PR
439 Ribeirdo do Pinhal a Santo onio da Platina; PR 218 Ribeirdo do
Pinhal a Nova Fatima e a PR 436 Ribeirdo do Pinhal a Jundiai do Sul e
Ibaifi.

Ribeirdo do Pinhal possui um distrito administrativo, Triolandia,
localizado a 18 quildmetros da cidade e cortado pela PR 436, uma
rodovia de pouco ftrénsito por ser uma das Unicas da regido a

permanecer sem asfalto. O distrito € um dos principais pdlos de
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fabricacdo de fijolos no estado do Parand. Existem no distrito oito
olarias, que geram cerca de 500 empregos diretos e indiretos e
fabricam em forno de 2,5 milhdes de tijolos por més, o que dd uma
meédia de 125 mil unidades por dia (considerando apenas os dias uUteis

do més). A sua populacdo € de aproximadamente 2.000 (dois mil)

habitantes.

ito da evolucdo populacional de Ribeirdo do Pinhal

das estimativas intercensitarias disponibilizadas
ndatica do Sistema Unico de Saude

] 14.761
14.500 - 14.341
14.000{ 13.841 o —
13.
13.500 - 13462 43401
13.m | I I I
12.500 - : . : . : :
1991 2000 2007 2010 2011 2012 2013

Fonte: IBGE — Censos, Contagem e projecoes intercensitdrias,
segundo faixa etdria, sexo e situacdo de domicilio Censos.
Acesso no site http://www?2.datasus.gov.br/DATASUS, em maio
de 2015.
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Grafico 4. Piramide etaria de Ribeirdo do Pinhal, 2010
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Fonte: Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil. Acesso no site
http://www_atlasbrasil.org.br/2013/pt/perfil_m/ribeirao-do-pinhal_pr, em abril de 2015.
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INFORMACOES DEMOGRAFICAS

As varidveis relacionadas ao Censo 2022 serdo atualizadas a medida que disponibilizadas pelo IBGE.

PORTE
POPULACAO RURAL URBANA = . =
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Pequeno Porte |
Fonte: IBGE, Censo Demogréfico - 2010 e 2022
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AGOSTO/2024
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AGOSTO0/2024
Beneficiarios Repassado em Repassado em 2024+ Repassado em 2023
Agosto/2024
Pessoas com 287 R$ 405.254,41 R$ 3.136.119,58 R$ 4.193.285,78
Deficiéncia
Idosos 90 R$ 127.080,00 R$ 970.044,00 R$ 1.253.918,84
Total 377 R$ 532.334,41 R$ 4.106.163,58 R$ 5.447.204,62

* Referente aos meses de jan/2024, fev/2024, mar/2024, abr/2024, mai/2024, jun/2024, jul/2024 e ago/2024.
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VIS DATA 3 beta

= BEIERSTILICTE Rl Social Painéis de Monitoramento CECAD 2.0  Mais Ferramentas v

Q RIBEIRAO DO PINHAL/PR v

Pessoas com Deficiéncia (PCD) beneficiarias do BPC @

- RIBEIR
200
100
0
oF o P P TP @ 0 N Al D AR B 4B B Wl a9 a0 N\ gl g ab
AT P 1 1S @1 @B WIS A 1 (I 1 18P (o1 (@1 0 @ @ WP P
Idosos beneficiarios do BPC @
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
TABULACAO PARA FAMILIA
Estado cadastral da familia
Pessoa tem deficiéncia? TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
sim 0 628 i o 628
Nao 0 3.343 s o 3.343
Sem Resposta 0 0 0 0

TOTAL 0 3.9M 0 3.971
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= [PEELEEIEIE R Social  Painéis de Monitoramento  CECAD 2.0 Mais Ferramentas v
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Q RIBEIRAO DO PINHAL/PR b

Valor Repassado a PCDs pelo BPC @

R$ 600.000

TOTAL

TOTAL

—— RIBEIR
R$ 200.000
50
o (o o o Bl o o N0 W N N o P o ot ot o S ot it ot
0-\ - W1 (I ,\\_1— \Q'?f _\\.;:\_ - 0?‘ (3 01 4 0{\.1 .-\)‘3"1' (\b 15 (\x‘ - Gl'-'« (‘:\-, i \FL_..-_./ ,\:\'.'l ARLE 09-4— ;\..3"-“ ;\1 it QF:I"L 0(3-_'1\ (‘:N"l (\_'b"q“
Valor Repassado a Idosos pelo BPC @
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
TABULACAO PARA FAMILIA
Estado cadastral da familia
Baixa visao
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta

Opgao nao marcada no formulario 1] 0 0 0

Opg¢ac marcada no formulario 0 109 & 0 109

Sem Resposta 0 3.495 s o 3.495

TOTAL 0 3.604 0 3.604
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
TABULACAO PARA FAMILIA

Estado cadastral da familia
Cegueira
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta

Opgdo ndao marcada no formulario (] 0 0 0

Opgdo marcada no formulario 0 34 0 34

Sem Resposta 0 3.516 0 3.516

TOTAL 0 3.550 0 3.550
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PR-Ribeirao do Pinhal

Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro

TABULACAO PARA FAMILIA

Estado cadastral da familia

Surdez severa/profunda TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
Opgdo nac marcada no formulario 0 0 0 0
Opgio marcada no formulario 0 25 i o 25
Sem Resposta 0 3.518 s o0 3518
TOTAL 0 3.543 0 3.543
AT -8
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
TABULACAO PARA FAMILIA
Estado cadastral da familia
Surdez leve/moderada TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
Opgao nao marcada no formulario 1] [1] 0 0
Opgao marcada no formulario 0 22 i o 22
Sem Resposta 0 3.520 a 0 3.520
TOTAL 0 3.542 0 3.542

PR-Ribeirao do Pinhal

Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro

TABULACAO PARA FAMILIA

Estado cadastral da familia

Sindrome de Down TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta

Opgdo ndo marcada no formulario 0 0 0 0

Opgao marcada no formulario 0 5 i o 6

Sem Resposta 0 3525 @ o 3525

TOTAL 0 3.531 ] 3.5

T



PR-Ribeirao do Pinhal

Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro

TABULACAO PARA FAMILIA

T
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Estado cadastral da familia

Deficiéncia fisica TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
Opgao nao marcada no formulario 0 0 1] 1]
Opgao marcada no formulario 0 245 @ 0 245
Sem Resposta 0 3.430 i 0 3.430
TOTAL 0 3675 0 3675
NSO A—
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
- TABULACAO PARA FAMILIA
Estado cadastral da familia
Deficiéncia mental ou intelectual TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
Opg¢ao n3o marcada no formulario 0 0 0 0
Opgdo marcada no formulario (] 216 * 0 216
Sem Resposta 0 3485 i o 3485
TOTAL 0 3.701 0 3.701
F o . 4 L e —
PR-Ribeirao do Pinhal
Referéncia: Setembro 2024
Sem Filtro
TABULACAO PARA FAMILIA
Estado cadastral da familia
Transtorno/doenga mental TOTAL
Sem Registro Civil Cadastrado Sem Resposta
Opgao nao marcada no formulario 0 0 0 0
Opgao marcada no formuldrio 0 81 i 0 81
Sem Resposta 0 3.509 i o 3.509
TOTAL 0 3.590 0 3.590
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Rede Socioassistencial

SECRETARIA DA ASSISTENCIA

Secretyia Muncps de Promogio Socad, Trateiho, Emgrega, Crianga, Juvertude @ ldosa,

de servicos de

YV V V V¥

A

Atualmente, o
1 Sede administrativas;
1 CRAS;
1 Casa Lar para criancas e adolescentes;
1 Centro de Convivéncia (Projeto Vida e Esperanca) para criancas e
adolescentes de 7 a 15 anos;
1 Familia Acolhedora

1 Centro de Convivéncia Da Pessoa Idosa
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Entidades conveniadas:
» 1 InstituicGo de Longa Permanéncia para Idosos (asilo);

» 1 Associacdo Vila Vicentina

> 1 Associacdo de Amparo a Crianca e ao Adolescente de Ribeirdo
do Pinhall
> 1 APAE

b) Servico de Convivéncia i o de Vinculos.

b.1) Centro de Convivéncia para criancas de 07 a 18 anos de idade
(SCFV Vida e Esperanca)

b.2) SCFV para Idosos

b.3) SCFV para gestantes

c) Servico de Protecdo Social Basica no domicilio para pessoas com

deficiéncia e idosas
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Beneficios Assistenciais

Os Beneficios Assistenciais no ambito do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS) sdo prestados de forma articulada as demais
garantfias, o que significa um trabalho continuado com as familias
atendidas, com objetivo de inclui-las nos servicos previstos, aléem de

promove peracdo das situacdes de vulnerabilidade. Os Beneficios

em duas modalidades direcionadas a publicos

ambos 0s casos,
a renda mensal fa ferior a um quarto do
saldrio minimo vigente.

A cesta bdsica visa proporcionar estabilidade momenténea para
sanar fragilidades materiais ocasionadas por confingéncias sociais,
possibilitando o cumprimento das fungcdes da Politica Publica de
Assisténcia Social. Tem como um de seus objetivos atender situacoes
emergenciais de suprimento material de géneros de primeira

necessidade por exposicdo a riscos e vulnerabilidades decorrentes de
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contingéncias sociais. SGo concedidos mensalmente no municipio
cerca de 50 cestas bdsicas.

O beneficio Auxilio Funeral se coloca como apoio as situacoes de
vulnerabilidades sociais provocadas por decorréncia de morte de um
dos membros da familia. Contempla servico de veldrio e sepultamento,
e outros itens necessdrios & garantia da dignidade da familia.

do de passagem urbana e rodovidria, intfermunicipal

assisténcia  social, seja  para a

ioassistenciais, seja para

esponsabilidade de
cofinanciamento pelos o do BPC, os usudrios do
municipio de Ribeirdo do Pi ., sdo acolhidos nos CRAS e
encaminhados a Agéncia do INSS de Santo Antonio da Platina e
Cornélio Procopio.

A porta de entrada dos Beneficios eventuais sco os CRAS. Tanto o
BPC qguanto os beneficios eventuais precedem de avaliacdo e

encaminhamento do assistente social do Atendimento Social- CRAS.
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Protegcao Social Especial

Média Complexidade
1. Servico de Protecdo Social a Adolescentes em Cumprimento de
Medida Socioeducativa de Liberdade Assistida — LA, e de
Prestacdo de Servicos a Comunidade — PSC

otecdo e Atendimento Especializado a Familias e

Especial

para Pessod

Folador, sdo acolhidas centes do sexo feminino e

masculino de 00 a 18 anos de idade, ofertando no maximo 10 vagas.
1.2 Servico de Acolhimento em Instituicdes de Longa Permanéncia
para l[dosos
Ribeirdo do Pinhal conta hoje com 01 instituicdo conveniada, que
recebe cofinanciaomento para desenvolvimento deste servico, trata-se

do Lar SGo Vicente de Paulo, que abriga cerca de 80 idosos.
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2. Servico de Acolhimento em Familia Acolhedora.

Conselho Tutelar

Os Conselhos Tutelares, previstos pelo Estatuto da Crianca e do

O municipio possu undo Municipal dos Direitos da

Pessoa com Deficiéncia, Lei de Criacdo n° 1.459/2010, posteriormente
atualizada pela Lei n® 2.403/2024.

A criacdo do CNPJ de fundo publico tfambéem foi efetivada
em 2024, estando apto a recebimento de Recursos municipais,

estaduais, federais e de instituicdes particulares.
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5-PLANO DE ACAO

Nesta etapa apresenta-se o planejamento estratégico
organizado por diretrizes, que sGo as orientadoras da concepcdo dos
objetivos estratégicos, acdes, metas, indicadores e monitoramento.

Todo o exercicio envolvido no planejamento visou tratar com mais
cuidado os conceitos e a logica de planejamento em seus niveis,
estratégico, tatico e operacional. Com isso, criar um documento
conciso, significante e adequado aos conhecimentos da realidade, do
desenvolvimento da gestdo e da literatura de planejamento.

O Plano Municipal dos Direitos da Pessoa com. Deficiéncia foi
apresentado, debatido e aprovado pelo Conselho Municipal dos
Direitos da Pessoa com Deficiéncia (CMDPCD).

Assim, entende-se como:

e Objetivo - Propositos que traduzem os resulfados essenciais a serem
afingidos no prazo deste Plano. Os objetivos estratégicos sdo a
priorizacdo do que se quer alcancar em termos mais profundos da
politica publica. Questoes procedimentais € pontuais, como elaborar
documentacado, aplicar cursos, reordenamento de normas,

ampliar equipe, entfre outros exemplos sao entendidos nesse esforco de
planejamento como acoes ou até mesmo atividades dentro das acoes.
Devem ser precisos, distintos e conter ideias singulares ndo mescladas,
além de ancorarem-se na andlise da realidade contextualizada e
vinculadoes a uma determinada diretriz.

* Agdo — As acoes sGo as tarefas e os atos que a gestao propode realizar
para concretizar os objetivos estratégicos e atingir as metas.

* Periodicidade - Tempo em que se quer cumprir completamente a
meta estipulada, ou seja, € o tempo final da execucdo, ou ainda, é o
periodo necessario para que a acdo proposta seja executada e a meta
estabelecida seja atingida.

* Responsavel - Indica qual Unidade, equipe ou d6rgdo tem a
responsabilidade por coordenar, organizar, arficular e liderar a
execucdo das acgoes. Esse é o responsdvel que deve se preocupar com
a execucdo da acdo e todas as atfividades que precisam acontecer
para que a acdo seja cumprida.
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6 - METAS
Objetivo Responsdveis | Parceria Periodicid
ade
Anual
Anual
Fortalecer a inclusdo ¢
pessoa com deficiéncic
no mercado de frabalha
Bianual
Incluir vaga Prefeitura Municipal, Anual
oferecidos pelo oe Secretaria da
para pessoas com de Educacdo, CMDPCD
Promover a inclusdo das | Fortalecer o desenvolvime SMAS, Prefeitura Municipal, Anual
pessoas com deficiéncia | do trabalho em rede com > Caso Educacdo e
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aos programas, projetos
€ servicos

socioassistenciais e aos
direitos sociais, visandc
autonomia da pessc
com deficiéncia e
familia

Fomentar os direitos das
pessoas com deficiéncia
e o combate as barreiras
atitudinais

outras pc

perting
deficién
municipal de
ofertada a este seg
populacdo

icas que com as

insfituicoes

Saude

APAE,

Anudl

Anual

unicipal

Bianual
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Assegurar aincl
pessoa com defic
em programas nas
de esporte, cultura,
turismo e lazer

Capacitag¢do profissio
para equipe técnica

ampa "\ C
{ midias go i

Adequacdo da
legislacdo

Publicacdo de SMAS, Prefeitura Municipal, e
conteudo CMDPCD Secretaria de Saude
informativo em
io fisico e

Anudl

Anudl

Anual

Anual

Prefeitura Municipal,

entre outros instr i Cdamara Municipal

Bianual
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Assegurar a
acessibilidade
arquiteténica para ¢
pessoas com defi
nas edificacdes d
6rgdos da admi
publica

Garantir o atendimen
educacional e a
escolarizacdo de
qualidade aos
estudantes da Educacdo
Especial

Garantir a comunicacdo
acessivel e de qualidade
ds pessoas com

Divulgar e viabilizar

acessibilidade as inforn W

sobre isencdes de impostos na

Prefeitura
Municipal

CMDPD

Anual

Anudl

Anudl

refeitura
Municipal,

SMAS

Anual
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deficiéncia nos servicos
pUblicos municipais

Fortalecer a instd
participacdo soc
sistema de gara
direitos da pessoo
deficiéncia

acessiveis

CMDPCD

Prefeitura Municipal

Anual

Anudl




40

7 - INDICADORES DE MONITORAMENTO E AVALIAGAO

Este Plano de Assisténcia serd avaliado e aperfeicoado ao longo do
desenvolvimento das atividades, com o objetivo de registrar alteracdes
necessdrias e aprimorar suas acodes. Trata-se de um instrumento de
planejamento, logo, se adequard conforme as condicdes que se

-~

ambito das oportunidades da assisténcia social nas trés

estabelec

a criacdo de novos programas e extincdo de outros,
do pela Politica de Assisténcia Social.
ico aqui descrito tem previsto seu

e forma qualit

Deficiéncic

Nome do presidente: Jo



