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RESUMO

Este trabalho buscou investigar em que medida a concep¢do de condicionalidades
utilizada pelo Programa Bolsa Familia tém sido efetivada no dmbito dos municipios e, a
partir dai, verificar sua capacidade de fortalecer as agdes intersetoriais, promover o
acesso das familias aos servigos sociais basicos e contribuir para constru¢do de uma
rede de protecdo social municipal. Para isso foi realizada pesquisa qualitativa nos
municipios de Santo André, Sao Bernardo do Campo, Maud e Diadema, no Estado de
Sdo Paulo, por meio de entrevistas realizadas com os gestores municipais do Programa
Bolsa Familia nas areas de educacdo, saude e assisténcia social dos referidos
municipios, orientadas por um questiondrio semi-estruturado. Os resultados indicam que
a cobranca de condicionalidade fortalece agdes intersetoriais e contribui para a garantia
de acesso as politicas de educagdo, saude e assisténcia social, aproximando as familias
dos servigos e estreitando os vinculos entre elas e os profissionais, sendo possivel
trabalhar com questdes preventivas, oferecer orientagdes e, essencialmente, reforcarem
a questdo dos direitos. Por outro lado, entendendo a defini¢do de rede de protegdo
social, como um conjunto de intervengdes publicas que ajudam as pessoas a
enfrentarem os riscos a que estdo sujeitas no cotidiano, ndo foi possivel observar na
organizacdo dos servicos dos municipios selecionados uma estratégia consolidada,
conforme as orientagdes do marco legal acerca do descumprimento da condicionalidade.
Embora se observe a importancia do Bolsa Familia como um programa que compde o
pilar da assisténcia social, no ambito da protecdo social, fortalecendo-a enquanto
politica publica que prevé a garantia de direitos, ndo se observa uma contribuicdo das
condicionalidades no sentido de consolidar uma rede de prote¢do social, até mesmo
porque esse ¢ um desafio estrutural que estd posto no ambito das decisdes prioritarias
dos governos. Essa ¢ uma decisdo que representa correlagdes de forcas distintas,

baseadas nos paradigmas que permeiam o olhar que se tem da politica social.

Palavras Chave: Programa Bolsa Familia, Condicionalidade, Rede de Protecdo Social,

Intersetorialidade, Vulnerabilidade, Risco Social
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ABSTRACT

This work seeks to investigate the extent to which the design of conditionalities put in
practice by the Legal Framework of the Bolsa Familia Programme has been effective in
the Municipal level and, thereafter, to verify its ability to strengthen intersectoral
actions, to promote households with access to basic social services and to contribute to
the building of a social safety net. In this sense, a qualitative study was undertaken in
the Municipalities of Santo André, Sao Bernardo do Campo, Diadema and Maua in the
State of Sdo Paulo, through interviews guided by a semi-structured questionnaire
involving Municipal managers of the Bolsa Familia Programme in the areas of
education, health and social assistance. On the one hand, the results indicate that the
imposition and compliance of conditionalities strengthen intersectoral actions and
contribute to ensure access to education and health policies as well as social assistance,
strengthening links between households, services and the professionals related to them,
who can work with preventive issues, the provision of support to the beneficiaries and,
fundamentally, the furthering of social rights. On the other hand, considering the
definition of the social protection network as a set of public interventions that help
people deal with risks they are subjected to in their everyday life, the study did not
observe the organization of services as a consolidated Municipal strategy in accordance
to the guidelines established by the legal framework related to the non-compliance of
the conditionalities. Although is possible to observe the importance of the Bolsa Familia
Programme as a policy that constitutes the pillars of social assistance within social
protection, strengthening it as a public policy that helps to guarantee social rights, the
study did not observe the specific contribution of the conditionalities to the
consolidation of a social safety net, what constitutes a structural challenge of high
priority for governments. As the present dissertation discusses, this is a decision that
represents correlations of different forces, based on paradigms that underlie the

perspective that one has of the social policy.

Key-Words: Bolsa Familia Programme, Conditionalities, Social Protection Network,
Intersectoral, Vulnerability e Social Risk
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INTRODUCAO

Os Programas de Transferéncia de Renda Condicionada tém sido adotados como uma
estratégia de combate a pobreza e como parte integrante dos sistemas de prote¢do social em
diversos governos de diferentes paises e continentes.

Estes programas s3o orientados para garantirem a complementacdo de renda as
familias que vivem em situacdo de extrema pobreza e que encontram-se desvinculadas das
redes de protecdo social e excluidas de outras formas de prote¢do vinculadas ao trabalho. Sao
familias que, em geral, estdo desempregadas e, se tem emprego formal, sdo mal remuneradas
ou, na sua maioria, trabalham sem registro em carteira, fazem bicos, sem usufruirem de uma
renda estavel que permita satisfazer suas necessidades basicas. Vivem em situagdo de
vulnerabilidade de renda e risco social e as perspectivas de alcangarem autonomia sdo remotas
frente as desigualdades socio-econdmicas e aos atuais padrdes de trabalho existentes. Estes

seriam os desfiliados sociais, cuja denominagao ¢ apresentada por Castel ( 1998)

[...] Nao ha ninguém fora da sociedade, mas um conjunto de posi¢des cujas relagdes
com seu centro sdo mais ou menos distendidas: antigos trabalhadores que se
tornaram desempregados de modo duradouro, jovens que ndo encontram emprego,
populagdes mal escolarizadas, mal alojadas, mal cuidadas, mal consideradas etc.
Nao existe uma linha diviséria clara entre essas situagdes e aquelas um pouco menos
aquinhoadas dos vulnerdveis que, por exemplo, ainda trabalham mas poderdo ser
demitidos no préximo més, estdo mais confortavelmente alojados mas poderdo ser
expulsos se ndo pagarem as prestagdes, estudam consciencioamente mas sabem que
correm o risco de ndo terminar... Os ‘excluidos’ sdo, na maioria das vezes,
vulneraveis que estavam ‘por um fio’ e que cairam” (1998, p. 469).

A transferéncia de renda por intermédio destes programas ¢ um instrumento cuja
proposta consiste em aliviar a pobreza, reduzir (ou amenizar) as desigualdades e investir em
capital humano entre geragdes. Segundo Schady et al. (2009, iv), em documento elaborado
para o banco mundial: “en general, las TMC han logrado reducir la pobreza y alentar a los
padres a invertir en la salud y la educacion de sus hijos”.

O debate acerca dos Programas de Transferéncia Condicionada de Renda ¢ polémico e
a discussdo entre pesquisadores e gestores de politicas tem sido ampliada a medida que este
modelo, proposto pelo Banco Mundial como instrumento de alivio da pobreza e investimento
em capital humano, tem se disseminado como uma estratégia dominante nos paises da
América latina. Os mesmos autores citam que

Los programas de TMC estan siendo adoptados a un ritmo prodigioso. Casi todos
los paises de América Latina cuentan con un programa de ese tipo. Fuera de



América Latina, existen programas en Bangladesh, Indonesia y Turquia, y
programas piloto en Camboya, Malawi, Marruecos, Pakistan y Sudafrica, entre
otros. El interés en los programas que apuntan a utilizar dinero en efectivo para que
los hogares inviertan en la educacion de los nifios se ha extendido desde los paises
en desarrollo a los desarrollados, con los programas en la ciudad de Nueva York y
Washington, D.C. como ejemplos mas recientes de esta tendencia (SCHADY, 2009,

p.1).

Embora o modelo proposto possua uma légica comum, o mesmo assume fei¢des
distintas em diferentes paises. H4 aqueles onde as transferéncias de renda tém grande
cobertura, como o Bolsa Familia no Brasil e Oportunidades no México, e outros em que a
transferéncia de renda ¢ localizada em regides mais pobres e apresentam um rol mais
acentuado de condicionalidades como o Programa El Puentes no Chile e aqueles em que a
experiéncia estd no inicio, com desenho e estrutura administrativa ainda em construgdo. Uns
priorizam a questdo do investimento em capital humano, outros o investimento em programas
complementares, e aqueles que focam na transferéncia de renda em si. Mas todos apresentam
uma mesma légica original: sdo focalizados, possuem critérios para as familias serem
elegiveis a transferéncia de renda e cobram das familias que os filhos em determinada faixa
etaria tenham acompanhamento de educacdo e saude.

Los programas de transferencias monetarias condicionadas (TMC) transfieren
efectivo, en general a hogares pobres, con la condicién de que esos hogares realicen
inversiones, previamente especificadas, en el capital humano de sus nifios. Las
condiciones relativas a salud y nutricion, por lo general, implican controles
periodicos, seguimiento del crecimiento y vacunaciones para nifios menores de

cinco afios de edad, atencion perinatal para las madres y asistencia de las madres a
charlas periddicas que ofrecen informacion sobre la salud (SCHADY et al., 2009,

p.-1.

Tais Programas de Transferéncia Condicionada de Renda surgiram em determinado
momento histdrico, como resposta a crescente onda de desemprego, arrocho salarial,
precarizagdo do trabalho e da redu¢do dos gastos publicos em politicas sociais. Essa reducio
se acentuou com a crise do Welfare State a partir da emergéncia de um Estado orientado para
o minimo de investimento no enfrentamento das questdes sociais, estando, por outro lado,
comprometido com o equilibrio macroecondmico, frente a um capitalismo globalizado.

Assim, diante da necessidade de se promover coesdo social, evitar possiveis pressodes e
conflitos, enquanto estratégia econdmica, politica e social, e de forma a garantir a
sobrevivéncia do capitalismo, os governos incorporaram as determinacdes de organismos
multilaterais, a exemplo do Banco Mundial, como a ado¢do de politicas focalizadas na
extrema pobreza, com o propdsito de compatibilizar recursos escassos e a garantia do minimo

possivel para aliviar a pobreza de um grande nimero de pessoas. Como afirma Schady et al



Aunque es probable que el crecimiento econdmico impulsado por el mercado sea el
principal motor de la reduccion de la pobreza en la mayoria de los paises, los
mercados no pueden hacerlo todo. La politica ptblica cumple una funcidn central
sentando las bases institucionales dentro de las cuales funcionan los mercados,
ofreciendo bienes publicos y corrigiendo las fallas del mercado (SCHADY et al.,
2009, p.8)

A logica da proposta difundida pelos organismos multilaterais caracteriza-se mais no
sentido de garantir a sobrevivéncia e contradicdo dos mercados, do que em fortalecer um
estado social atuante em prol da justiga social e garantia de direitos sociais. O sentido nédo ¢ o
de agir sobre as causas estruturais, ja que para o mercado elas estdo dadas, mas de corrigir
suas falhas para que o prejuizo na area social ndo seja tdo grande.

E com base nesta légica que os programas sdo implementados especialmente nos
paises em desenvolvimento. Na América Latina, a reforma e a ado¢do de novos programas
focalizados de transferéncia condicionada de renda foram acentuadas a partir do século XXI,
em consonancia com os “Objetivos de Desenvolvimento do Milénio”, quando “189 paises
assinam a Declaragdo dos Objetivos do Milénio” (STEIN, 2005, p.271).

No Brasil, estes programas ganham for¢a na década 1990, com o desenvolvimento de
experiéncias localizadas, inicialmente, em Ribeirdo Preto, Campinas e Brasilia e,
posteriormente em ambito nacional, cujo desenho associava a transferéncia do recurso
monetario a contrapartida das familias nas areas de educacédo e de saude.

Em 2004 ¢é criado o Programa Bolsa Familia (PBF), instituido pela Lei n.° 10.836 de 09
de janeiro de 2004, resultado da unificagdo dos programas de transferéncia de renda do
Governo Federal que estiveram vigentes no pais entre os anos de 2001 e 2003.

Atualmente ¢ reconhecido no contexto da América Latina como o programa que
promove transferéncia de renda para o maior nimero de pessoas. Segundo dados publicados
em MDS (2009) a transferéncia de renda do PBF elevou a média da renda familiar per capita
em 48,7%. O valor médio que antes era de RS 48,69, passou a R$ 72,42, com maior impacto
nas regides norte e nordeste.

Para uma familia receber o beneficio do PBF ela deve, primeiramente, estar inscrita no
Cadastro Unico de Programas Sociais do governo federal, ter seu cadastro validado e
atualizado a cada dois anos, ser elegivel ao programa, isto ¢, possuir uma renda familiar per
capita de até¢ RS 140,00, e estar incluida na estimativa de familias pobres daquele municipio.

Se todos estes pré-requisitos forem atendidos e existir disponibilidade or¢amentaria, a familia



podera ser selecionada com base em critérios normatizados' pela diretoria de gestio de
beneficios do programa.

Segundo informagdes extraidas do sitio do Programa Bolsa Familia, 12,64 milhoes de
familias receberam os recursos do PBF em junho de 2010, o que equivale a 47,7 milhdes de
pessoas, considerando em média quatro pessoas por familia. O PBF tem como meta atingir
12,9 milhdes de familias, tendo como referéncia estimativas de pobreza recentes apresentadas
pelo IBGE, com base na PNAD (2006) e nos mapas de pobreza. Baseando-se nestes estudos,
cada estado e municipio tem uma estimativa do nimero de familias pobres, ou seja, aquelas
com renda per capita até¢ R$ 140,00, as quais sdo elegiveis ao programa bolsa familia.
Segundo o Programa Bolsa Familia’, a estimativa de familias pobres® no pais ¢ de 12.995.195,
enquanto o niumero de familias cadastradas com perfil Bolsa Familia ¢ de 15.894.185, das
quais 12.648.890 sdo beneficiarias. Ao compararmos o numero dado pela estimativa de
familias pobres com o total de familias cadastradas dentro do perfil do PBF, identifica-se que
2.898.990 familias, a principio elegiveis ao programa, ndo participam dele. A diferenca entre
a estimativa e o total de familias beneficiarias ¢ de 346.305 para menos.

Nem todas as familias elegiveis recebem o beneficio, considerando que a expansio do
mesmo também estd atrelada a previsdo de recursos orcamentdrios, conforme consta em
Paragrafo Unico, do Artigo 4°, da Lei n.° 10.836 de criagdo do programa: “O Poder Executivo
devera compatibilizar a quantidade de beneficidrios do Programa Bolsa Familia com as
dotagdes orcamentarias existentes.”

Esta caracteristica fortalece a discussdo de que o PBF ndo é um direito (SATYRO &
SOARES, 2009, p.11). Ha autores que o denominam como um gquasi-direito (p.e.
MEDEIROS et al., 2008), pois leva em consideracdo as familias elegiveis, quase garante o
recurso, mas 0 mesmo nao se efetiva por uma questdo de tempo — ou seja: as familias sao
elegiveis, porém permanecem descobertas. Ocorre que, em muitas situacdes, nos cadastros
municipais, ha mais familias com perfil para receber o beneficio (renda até R$ 140,00 per
capita) do que os dados da PNAD (2006) apontam. Este quantitativo de familias que supera a

estimativa de familias pobres, provavelmente ndo recebera o beneficio. Essa questdo nos

"Portaria n° 321, de 7 de outubro de 2008, que dispde sobre procedimentos operacionais necessarios ao
ingresso de familias no Bolsa Familia, Artigo 7°.

? Site Bolsa Familia, disponivel em http://www.mds.gov.br/adesao/mib/matrizviewbr.asp?, acesso em
22/09/2010

? Vale ressaltar que o calculo da estimativa de familias pobres é feito com base na PNAD de 2006, o
que, devido a defasagem temporal, pode apresentar distor¢des (para mais ou para menos) em relagdo ao dado
real de familias pobres coletado no municipio.



remete a focalizacdo em detrimento da seletividade, pois, a focalizagdo ao submeter a
concessdao do beneficio a “disponibilidade orcamentaria” nido consegue efetivar o acesso a
transferéncia de renda a todas as familias que se encontram no perfil estabelecido. Um
programa que estabelece um limite de renda para elegibilidade de familias, deveria ao menos
garantir que todas aquelas que se encontram no limite estabelecido de renda recebessem o
beneficio. Desta forma, seria um programa “universal” para os critérios a que se propde. A
seletividade seria assim compativel ao foco proposto.

Mas a proposta de focalizacdo traz consigo a discussdo acerca da alocagdo 6tima dos
recursos. Para Pereira (2003, p. 3) a focalizag@o afigura-se como um principio antagénico ao
da universalizagdo, ndo s6 no plano operacional, mas também nos planos tedrico e ideoldgico.
A autora cita ainda que “significa desviar a atencdo publica da satisfagdo das necessidades
sociais — dado o seu carater complexo e multi-determinado — para a ado¢do de solugdes
técnicas focalizadas, tidas como inovadoras, neutras ¢ facilmente controlaveis”.

Para Coady et al. (2004), geralmente a utilizagdo de mecanismos de focalizagdo em
programas sociais justifica-se por uma questao de eficiéncia na alocagdo de recursos, o que
significa concentrar um or¢amento limitado nos mais necessitados. Os autores ressaltam que a
focalizagdo ndo ¢ algo trivial, acarretando em custos de diversas naturezas, tais como: custos
administrativos no controle da focalizacdo, relacionados ao levantamento de informagdes das
familias, em custos politicos, uma vez que os erros de focalizagdo fortalecem o argumento
daqueles que sdo contra a transferéncia de recursos, e custos sociais ligados a existéncia de
estigmas, relacionados ao fato das familias adequarem a declaracdo de suas informacdes
pessoais aos critérios de elegibilidade.

Outra discussdo pertinente aos Programas de Transferéncia de Renda Condicionada ¢
justamente a questdo do termo condicionado. Como ja foi dito, o modelo proposto para os
PTRC associa a transferéncia de renda com investimento em capital humano nas areas de
saude e de educagdo. Schady et al. (2009), em relatorio para o Banco Mundial, considera dois
argumentos conceituais em favor dos PTRC: a) que o investimento das familias pobres em
capital humano (educagdo, satde) ¢ muito baixo, € b) que a economia politica nao redistribui
renda a ndo ser que esteja associada ao bom comportamento dos pobres que a merecam.

O termo condicionalidade também tem sido utilizado em algumas literaturas, manuais
de governos e outras publicagdes como sindnimo de contrapartidas, compromissos, deveres,
co-responsabilidades. Cada um desses nomes carrega um conceito em si que ¢ diferentemente

utilizado, dependendo da forma como a questao ¢ vista, e por quem ¢ conduzida.



Para o Bolsa Familia, as condicionalidades tém sido traduzidas como “compromissos
que as familias assumem com o programa nas areas de saude e de educagdo”, conforme
consta no Guia para Acompanhamento das Condicionalidades do Programa Bolsa Familia
(MDS, 2008). Percebe-se que desde a criacio do PBF em 2004, o nome tem mudado ¢ o
conceito tem se transformado, adquirindo novas fei¢des, tanto na andlise do discurso dos
gestores federais e municipais quanto na analise dos marcos legais e outras publicagdes.

Ainda, segundo MDS (2008), as condicionalidades foram pensadas como um
mecanismo para garantir o acesso dos brasileiros mais pobres a direitos basicos nas areas de
saude e educagdo, e contribuir para reduzir a pobreza entre geragdes. Outras finalidades so
apresentadas no documento, tais como: responsabilizar as familias para o cumprimento de
uma agenda minima nas areas de saude ¢ de educacdo para garantirem que seus filhos tenham
um futuro melhor; estimular o governo para ampliar a oferta dos servigos publicos, monitorar
as politicas publicas locais e identificar vulnerabilidades e risco social das familias;
implementar estratégias de acompanhamento das familias, principalmente daquelas em
situagdo de descumprimento de condicionalidades, consideradas as mais vulneraveis; e
articular-se com as areas de educagao, saude e assisténcia social.

A partir do debate em torno dos Programas de Transferéncia de Renda e em especial
das Condicionalidades em si, as perguntas que constituiram-se como o fio condutor desta

pesquisa foram:

“Em que medida as condicionalidades do Programa Bolsa Familia contribuem para o
fortalecimento da agdo intersetorial e promovem o acesso das familias beneficiarias do
programa Bolsa Familia aos servicos sociais basicos de educagdo, saude e assisténcia
social? Em que medida contribuem para a implementacdo de uma rede de prote¢do social

integrada com vistas a superagdo das vulnerabilidades identificadas no nuicleo familiar?

Considerando a discussdo que envolve os PTRC e, compreendendo que o PBF se
constitui como um dos modelos recomendados pelo Banco Mundial, ou seja, como uma
estratégia de focalizar na pobreza e com o propdsito de garantir eficiéncia e alocacdo 6tima de
recursos, acredita-se que o Programa Bolsa Familia tem suas particularidades, e nesse sentido,
este trabalho se apdia na hipotese de que as condicionalidades podem contribuir para o
fortalecimento intersetorial, promover o acesso das familias aos servigos de educagdo, saude e

assisténcia social, bem como contribuir para consolidar uma rede de protecao social.



Para responder aos questionamentos apresentados considerou-se que a andlise de
fontes secundarias (pesquisa bibliografica) ndo seria suficiente. Assim, entendeu-se como
necessario conhecer in loco a execugdo do programa bolsa familia, tomando como unidade de
analise a experiéncia de alguns municipios brasileiros. Dessa forma buscou-se compreender o
papel que as condicionalidades assumem no contexto de trabalho de técnicos e gestores
municipais, € na vida cotidiana das familias beneficiadas pelo programa.

Para a compreensdo da estrutura tedrica e pratica do PBF, de sua efetiva
implementagdo por parte dos gestores locais, e dos resultados alcangados junto as familias
beneficidrias, se buscou: obter informagdes sobre como o programa tem se efetivado nos
municipios, considerando os argumentos relacionados as condicionalidades do PBF; conhecer
a estrutura e as visdes existentes de distintos sujeitos; entender como sdo aplicadas nos
municipios as diretrizes expressas na legislacdo (leis, decretos, portarias) e nos documentos
(manuais, instrugdes, cartilhas, protocolos) federais; e identificar a relagdo entre os aspectos
destacados e a execugdo da politica publica no &mbito dos municipios.

A partir das informagdes obtidas por meio de entrevistas aplicadas aos gestores dos
municipios selecionados, foi realizada a analise de seu contetido, relacionando-a com diversos
aspectos ressaltados na legislagdo e nas normas do Programa, bem como com os dados
obtidos nos sistemas nacionais de acompanhamento e registro das condicionalidades.

Como método de trabalho foi adotada a pesquisa qualitativa, tendo como instrumentos
a observacdo e a entrevista. As entrevistas foram realizadas com base em um questiondrio
semi-estruturado, direcionado aos gestores e/ou técnicos das areas de saude, educagdo e
assisténcia social, responsaveis pela gestdo do Programa Bolsa Familia. Os municipios
selecionados localizam-se no estado de Sao Paulo, situados na regido do ABC paulista, quais
sejam: Diadema, Maud, Santo André e Sdo Bernardo do Campo.

Em todo o processo, empenhou-se em analisar as informacgdes para além do
aparentemente visivel, buscando compreender a multiplicidade de relagcdes que as envolve,
bem como o carater contraditério que as determina. Considera-se que a estrutura de Estado e a
acdo governamental pressupde a existéncia de sujeitos cujos valores e ideologias direcionam
suas acdes com base em determinadas concepcdes de mundo. Estas ag¢des, por sua vez, se
estruturam a partir de situagdes reais, fruto da observagdo e da interagdo com uma realidade
viva e complexa. Nada estd determinado ou naturalizado. Tudo € passivel de transformagdes.

Ao contrario das interpretagdes positivistas e funcionalistas, o referencial tedrico

metodoldgico marxista, utilizado como referéncia nesta pesquisa, ofereceu a possibilidade de



compreensdo da totalidade e a recusa de enfoques unilaterais e deterministas. Entende-se,
assim, a totalidade ndo como somatdria de todos os fatos que a integram, mas como relagao
entre estes fatos e o todo dialético, entre determinantes e determinados, ndo sendo possivel
uma compreensao isolada da realidade.

Embora o esfor¢o deste trabalho em reunir informacdes sobre a implementagdo do
PBF em nivel municipal, as produgdes sobre o tema e sua contribuicdo para a andlise do
mesmo nao se esgotam. Por isso, os resultados aqui demonstrados devem ser aprofundados
conforme a dindmica ¢ movimento do Programa Bolsa Familia, na sua relagdo com o todo
social e no contexto das politicas de protecdo social, reconhecidas como direito pela
sociedade e asseguradas pelo poder publico.

Nesse sentido, buscamos aprofundar a discussdo sobre algumas categorias analiticas,
utilizadas no decorrer dos quatro capitulos desta dissertagdo, o que possibilitou compreender e
fundamentar a andlise das informagdes obtidas no processo de pesquisa.. Assim, o primeiro
capitulo apresenta uma discussdo das concep¢des que norteiam o debate sobre os Programas
Focalizados de Transferéncia de Renda Condicionada, contrastando as discussodes tedricas em
torno da universalidade x focalizacdo e da condicionalidade x incondicionalidade das politicas
de combate a pobreza. Além disso, sdo apresentadas as principais questdes acerca das
categorias analiticas que estarfo presentes ao longo deste trabalho: Condicionalidades, Capital
Humano, Rede de Protegdo Social.

O contexto historico (politico, social e econdmico) sobre o surgimento dos programas
focalizados de transferéncia condicionada de renda na América Latina e no Brasil ¢ abordado
no segundo capitulo, com destaque para o Programa Bolsa Familia.

O terceiro capitulo ¢ dedicado ao destaque sobre as condicionalidades do Programa
Bolsa Familia, onde se analisa a legislagdo implementada desde 2006 quando tiveram inicio
as atividades de gestdo descentralizada das condicionalidades com repercussdes sobre o
beneficio das familias. Durante o periodo de 2006 a 2009, percebe-se mudanga nos aspectos
operacionais associados as mudangas conceituais assumidas pelo Programa. No ambito do
Ministério do Desenvolvimento Social, o tema condicionalidade ganha importancia e ocupa
lugar de destaque na estrutura administrativa, ou seja, as acdes antes centradas em uma
coordenagdo passaram, a partir de 2009, a um departamento. Assim, neste capitulo, estdo
contidas informagdes sobre o processo que envolve a gestdo das condicionalidade, com
destaque para suas etapas; os sistemas utilizados para o acompanhamento da saude e da

educagdo; o registro das informacdes e a apuracdo dos resultados; as formas de repercussao
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no beneficio das familias; as formas de utiliza¢do dos recursos administrativos pelas familias;
a identificag@o de situagdes de vulnerabilidade e risco social pelos gestores; e a inser¢do das
familias no acompanhamento familiar.

Além dos 03 capitulos identificados acima, um quarto e ultimo capitulo traz o
detalhamento da metodologia da pesquisa, e apresenta a analise das entrevistas. Neste capitulo
sdo destacadas as caracteristicas dos municipios selecionados, e utilizadas informagdes
oficiais do acompanhamento das condicionalidades para serem analisadas frente aos
resultados obtidos nas entrevistas com os gestores municipais.

Os dados quantitativos e qualitativos obtidos a partir da pesquisa junto aos referidos
municipios, somados aos documentos e referenciais bibliograficos utilizados, irdo subsidiar as
analises em torno da hipotese que guia o presente trabalho.

Na conclusdo, destacam-se as limitagdes e os desafios que estdo postos ao Programa

Bolsa Familia.
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CAPITULO I

CONCEPCAO QUE NORTEIA OS PROGRAMAS FOCALIZADOS DE
TRANSFERENCIA CONDICIONADA DE RENDA

A proposta deste capitulo é discutir questdes estruturais que compdem o debate em
torno da concepc¢ao de politica social, tendo como objeto de analise os Programas Focalizados
de Transferéncia Condicionada de Renda. Parte-se do principio de que estes programas nao
surgiram ao acaso, ou simplesmente como resposta a necessidade de um estado tecnicamente
eficiente, mas sim em consonancia com o movimento das transformagdes socio-econdmicas ¢
politicas do século XX, especialmente a partir da década de 1970.

A Crise Capitalista mundial das décadas de 70 e 80 do século XX teve repercussdo na
concepedo das politicas sociais, abordadas até entdo na perspectiva dos direitos tendo como
principio a universalidade e a incondicionalidade. Ao Estado caberia intervir no livre arbitrio
do mercado de forma a garantir a justi¢a social com distribui¢do igualitaria da renda. A partir
de 1980, com o advento da globalizag¢ao e imposi¢ao, por parte dos paises centrais, de ajustes
estruturais na economia de paises em desenvolvimento, via reducdo dos gastos publicos, foi
proposta uma nova forma de interven¢do das politicas sociais a serem conduzidas pelos
estados. O principio passou a ser o da reducdo dos gastos sociais, por meio da adocdo de
politicas focalizadas e condicionadas de combate a extrema pobreza.

Os principios de universalidade frente a focalizacdo e condicionalidade em
contraposi¢do a incondicionalidade passaram a polarizar o debate em torno da concepg¢do de
politica social priorizada pelos governos nacionais. O que tem prevalecido nos paises da
América Latina sdo as politicas focalizadas e condicionadas de combate a pobreza, a exemplo
dos Programas de Transferéncia Condicionada de Renda.

Para desenvolvimento e andlise deste trabalho, foi necessario pontuar os argumentos
favoraveis e contrarios a universalidade ¢ a focalizacdo, bem como a condicionalidade ¢ a
incondicionalidade com o objetivo de situar o debate e o referencial tedrico em torno do
objeto a ser analisado. Evidenciar as diferentes concep¢des que estdo na raiz do debate em

torno dos PTCR ¢ essencial para permitir uma melhor aproximagao da realidade.
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1.1 Universalidade x Focalizacao

Ao pesquisar o significado da palavra Universalidade encontramos ‘“qualidade ou
carater de universal”. Universal, por sua vez, significa “que se estende a tudo ou a todos”. Da
mesma maneira, pesquisamos o significado de focalizacdo e a descricdo encontrada foi “ato
ou efeito de focalizar”. Para a palavra focalizar achamos “focar, enfocar, por em evidéncia,
examinar, analisar, focar o fato”. Tais significados representam uma defini¢do simples,
fazendo-se necessario o aprofundamento sobre a sua compreensdo conceitual, bem como sua
relagdo com o contexto em que se insere o termo.

Partindo do ponto de vista dos principios da politica social, universalizar, segundo
Stein (2005, p.62) significa “garantir a todos os cidaddos o acesso a todas as formas
fundamentais de prote¢do necessarios a sua participac¢do na sociedade”. Percebe-se que, tanto
este significado quanto aquele encontrado no diciondrio sdo compativeis, ja que universalizar
tem como objetivo unico garantir a “todos”, sem discriminacdo de qualquer tipo.

Por outro lado, o termo focalizar é bastante amplo, ou seja, da forma como o
significado original ¢ apresentado ele pode se enquadrar em diversos padrdes de politica
social, como sinaliza Sojo (2007) ao expressar que o uso do termo ¢ redundante, considerando
que,

toda politica — incluidas las politicas sociales universales de las cuales pretenden
desligarse las de focalizacion (targeting) — apunta a una poblacion objetivo.

Conviene ademas tener presente que focalizacion es un vocablo indeterminado y
carente de rigor (Sojo, 2007, p. 3).

Sojo (2007) sinaliza que as conotagdes atribuidas ao termo focalizagdo foram
modificadas na medida em que o contexto social, politico e econdmico também se
transformou. Assim, se na década de 1970 o conceito estava vinculado as politicas
redistributivas atreladas ao crescimento, com foco nas causas da pobreza estrutural,
conformando-se em uma politica social ndo reduzida exclusivamente em programas de
atencdo aos pobres, na década de 1990 o conceito passou a ser concebido como sindnimo de
uma politica direcionada para a redu¢do da pobreza, com foco nos sintomas da pobreza. Sojo
(2007, p.4) considera essa proposta “reducionista”, “ya que sistemdticamente identificaba
elementos negativos de los programas de alcance universal para apoyar el reemplazo del

principio de universalidad por el de focalizacion”.
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Para Cepal (1995), o conceito de focalizagdo em vigéncia na década de 1990 e presente nos

programas de transferéncia de renda atuais, pode ser assim descrito:

Focalizar consiste em concentrar los recursos disponibles em uma poblacién de
beneficiarios potenciales, claramente identificada y luego disefiar el programa o
proyecto com que se pretende atender um determinado problema o necessidad
insatisfecha, teniendo em cuenta las caracteristicas de esa poblacidn, a fin de elevar
el impacto o beneficio potencial per capita (CEPAL, 1995, p. 13).

Para os autores que argumentam a favor da focalizacdo (COADY et al., 2004), a
reducdo da pobreza requer métodos para que as politicas cheguem até os mais pobres. Para
este grupo de autores, garantir recursos universais pode significar ndo dar atengdo especial
aquelas pessoas que se encontram em situacdo de extrema pobreza, correndo o risco de que os
recursos investidos nem cheguem aos que mais necessitam. Para eles, partindo do pressuposto
de que os recursos sdo escassos ¢ fixos, o gasto social deve ser direcionado a grupos de
beneficidrios especificos com o objetivo de atingir o melhor efeito sobre a redugdo da
pobreza, com o menor custo possivel. Neste sentido, Coady et al. (2004, p. 5) apresentam um
argumento basico que, para eles, fundamenta a adocdo de politicas focalizadas. Eles partem
do pressuposto de que os recursos previstos para programas de transferéncia de renda sao
fixos e deverdo ser aplicados numa determinada populagdo. Sugerem que se os recursos sio
no valor de 300 milhdes de ddlares e forem aplicados numa politica de transferéncia de renda
que contemple todas as pessoas de uma determinada localidade, as quais totalizam 100
milhdes, o valor individual transferido a cada uma serd de trés ddlares, Ao passo que, se 0s
mesmos recursos forem destinados aos 30 milhdes de pessoas pobres, cada pessoa recebera
dez dolares. Partindo, assim, do argumento de que os recursos sdo restritos, os autores
sugerem a focalizagdo como o método mais eficiente de combate a pobreza, considerando o
maior impacto sobre o total de pessoas pobres.

No entanto, para a focalizagdo “s6 nos mais pobres” € necessario identifica-los, o que
exige a definicdo de critérios técnicos que distingam os pobres dos ndo pobres. Essa opg¢ao
implica na utilizagdo de um método para focalizar, o que pode gerar custos que sdo
classificados por Coady et al. (2004) da seguinte maneira: custos administrativos, custos
privados, custos de incentivos, custos sociais e custos politicos. Ressaltam os autores que a
importancia relativa dos custos de focalizagdo podera variar de acordo com o método de
focalizacdo adotado para o programa e conforme os contextos sociais e politicos dos locais

onde serdo implementados (COADY et al., 2004, p.11).
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Os custos administrativos estdo relacionados com o levantamento das informagdes
necessarias para identificagdo das familias em situagdo de pobreza. Estes custos sdo maiores
na medida em que o programa estiver mais focalizado no grupo de beneficiarios selecionado,
ou seja, na medida em que forem utilizados mais instrumentos que garantam a precisdo do
publico alvo, maiores serdo os custos despendidos no processo de focalizagdo (COADY et al.,
2004, p. 7).

Por outro lado, os custos totais de focalizacdo podem diminuir a medida que maior
focalizacdo reduz o numero de beneficiarios de um determinado programa. Os autores
argumentam que a reducdo dos custos totais seria possivel, primeiro, porque ao diminuirem o
nimero de beneficidrios, os custos dos mecanismos utilizados para atingir um menor nimero
de beneficiarios também poderiam ser menores. Segundo, porque se uma focalizagdo mais
precisa permite um maior beneficio por beneficiario, o custo administrativo pode ser menor.
Os autores complementam dizendo que os custos administrativos mais altos se justificam
apenas se forem utilizados para aumentar a eficacia da focalizacdo (COADY et al., 2004, p.
8).

Assim, para os autores, partindo de um valor fixo, a medida que o mecanismo adotado
para focalizagdo do programa tenha mais eficdcia, ou seja, que compatibilize um custo
aceitavel com maior precisdo em um determinado publico alvo, o numero de beneficidrios do
programa diminui e, com isso, pode aumentar o montante de recursos destinados a eles e
reduzir o percentual de custos administrativos em relagao ao total investido.

Os Custos Privados referem-se aos custos relativos a aceitagdo das transferéncias por
parte do beneficiario, considerando que para obté-las eles tem diversos custos, entre eles
podemos citar: custos de deslocamento, ficar em filas de espera, custos para obtencdo de
certificados exigidos pelos programas, etc.

Os Custos de Incentivos, também denominados de custos indiretos da focalizagdo,
referem-se as familias e/ou pessoas que tentam manipular suas informagdes pessoais para
adequarem-se aos critérios de elegibilidade de um programa. Para Coady et al. (2004) estes
custos podem ser negativos ou positivos. Se, por exemplo, o critério de elegibilidade for
garantia de freqliéncia escolar ou assisténcia em consultorios médicos, o efeito é positivo
(SKOUFIAS, 2001 apud COADY et al., 2004, p. 9). Mas se o critério for um nivel minimo de
renda, pode provocar distor¢des e desincentivar a oferta de trabalho no local. Para coibir este
tipo de custo Coady et al. (2004), embora considerem que a falta de transparéncia poderia ser

inadequada ao desenho do programa, sugerem que
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Una forma de minimizar los efectos disuasivos seria mantener a la poblacion
relativamente desinformada acerca de los detalles de los criterios de elegibilidad que
se utilizan; por ejemplo, hacerle saber que se basan en algun concepto de pobreza,
pero guardarse los detalles respecto de la forma en que se lleva a cabo la medicion
realmente (COADY AT AL, 2004, p. 9).

Nota-se que ndo importa garantir as familias o conhecimento acerca dos critérios de
elegibilidade de um programa e assim participem dele com mais consciéncia, o que conta é se
o formato do programa ird garantir uma perfeita focalizacdo ou ndo, mesmo que para isso
deixe de ser tansparente.

Ainda para os autores, os custos sociais relacionados a focaliza¢do sdo auferidos
quando a identificagdo publica da condi¢do de pobreza de uma familia e/ou pessoa pode
originar um estigma social e, em conseqiiéncia disso, ndo aceitarem a transferéncia, o que,
para os autores, diminuiria a eficacia do programa na sua proposta de distribuir renda para
quem mais necessita.

Por fim, os custos politicos referem-se a aceitagdo politica dos programas de
transferéncia de renda alegando que, se forem focalizados de forma eficiente, podem
aumentar o respaldo politico daqueles que ndo se encaixam nos critérios pré estabelecidos.

Outra caracteristica relacionada com o desempenho de programas focalizados sdo os
“erros de exclusdo” ou “erros de inclusdo”. Considerando que os programas sdo focalizados
na extrema pobreza, ao definirem uma linha de pobreza como critério de elegibilidade ao
programa, dependendo da eficacia da focalizagdo, pode ser incluida uma familia ndo
considerada pobre pelos critérios pré-estabelecidos (erro de inclusdo), o que provocaria
desperdicio de recursos. Ou entdo, pode ser excluida uma familia que atende aos critérios
definidos pelo programa (erro de exclusdo), diminuindo a eficacia do programa na reducédo da
pobreza. Diante desses erros, Coady (2004, p.11) enfatiza que compete as autoridades
responsaveis avaliarem se compensa aumentar os custos para melhorar a focalizagao.

Para Medeiros et al. (2007, p.12), os erros de focalizagdo se justificam porque os
mecanismos de focalizagdo tém limites, sendo possivel considerar duas questdes importantes:
a volatilidade de renda das familias e os erros intrinsecos a sele¢ao de beneficiarios de um
programa focalizado. A volatilidade de renda ¢ determinada pela rotatividade no mercado de
trabalho, pelas mudangas na composi¢do das familias, entre outros fatores que alteram a renda
per capita familiar auferida no inicio do programa. Essas situacdes de aumento de renda
poderiam ser corrigidas se a revisdo da situagdo sdcio-econdomica dos beneficidrios fosse feita

com maior freqiiéncia. Mas, para os autores, nem sempre ¢ viavel que uma familia seja
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excluida do Programa por ultrapassar os limites de renda pré-estabelecidos, ja que medidas
desse tipo poderiam provocar desincentivos ao trabalho. Para eles, ndo seria vantajoso a
familia abrir mao de um recurso estavel por uma oportunidade de trabalho que pode ser
instavel, considerando que um programa de transferéncia de renda
[...]Jassegura estabilidade de rendimentos ao passo que muitos tipos de trabalho, ndo.
[...INessas situagdes também ndo seria desejavel que ocorresse a cessagdo dos

beneficios, uma vez que regras de interrup¢do desse tipo podem desestimular a
inser¢do laboral (MEDEIROS et al., 2007, p. 12).

Outro fator a se considerar, que interfere nos erros de focalizagdo, diz respeito aos
programas em que a sele¢do de beneficiarios ¢ feita com base na estimativa de renda auto-
declarada pelas familias. Os autores reforcam o argumento de Coady (2004), de que todo
processo de selecdo de beneficidrios possuem erros intrinsecos que sdo dificeis de evitar e
podem gerar “erros de cobertura ou exclusdo”, quando os critérios sdo excessivamente rigidos
e parte das familias elegiveis ficam excluidas do programa, ou “erros de vazamento ou
inclusdo”, quando os critérios sdo mais frageis e familias fora do perfil sdo incluidas
(MEDEIROS et al, 2007, p. 12).

As ferramentas utilizadas no processo de selecdo dos beneficiarios, bem como as
possibilidades de fraudes nos sistemas utilizados para este fim, também interferem nos
problemas de focalizagdo. Medeiros et al (2004, p.13) sugerem que questiondrios mais
rigorosos, assim como estudos que orientem as avaliagcdes dos profissionais envolvidos na
selecdo dos beneficiarios podem contribuir em muito para melhorar a focalizagdo dos
programas e, consequentemente reduzir os erros. Percebe-se com base nos argumentos dos
autores, que um mecanismo de focalizagdo eficiente requer exatiddo técnica, que conte com
sistemas bem desenvolvidos e profissionais preparados, o que ndo se observa na maioria dos
municipios brasileiros.

De uma forma geral, as politicas focalizadas sdo apresentadas pelos seus defensores,
como as politicas que t€ém maior eficacia na redugdo da pobreza.

Entre os argumentos que utilizam para justificar essa afirmagdo, segundo Mufoz
(2006), em primeiro lugar, existe uma abundante literatura que sustenta que as politicas
universais geram efeitos perversos na cidadania (NOZICK, 1974; SCHMIDTZ, 2000;
MEAD, 1997). Para Fitzpatrick (2002), Mead (1997), Schmitdz (2000) apud Muiioz (2006,
p.7), as transferéncias universais corrompem a responsabilidade individual e social de cada

cidaddo, o que afeta a eficiéncia e o crescimento da economia, ¢ os cidaddos tornam-se
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altamente dependentes da assisténcia estatal, transformando-se numa carga importante para o
resto da sociedade.

Por outro lado, Goodin (2000) e King (1999; 2005) apud Muiioz (2006, p.8),
defendem que os programas focalizados geram efeitos ainda mais perversos a cidadania. Para
os autores, a ado¢@o de politicas focalizadas divide os cidadidos entre aqueles que ndo
necessitam de ajuda estatal e aqueles que sim e, ao invés de ser uma politica inclusiva, torna-
se uma politica excludente. Tais efeitos perversos podem ser expressos, como destaca Pereira
(2003), no uso de testes de meios. Para a autora

os vicios arcaicos e anacronicos, como os constrangedores e vexatorios feste de
meios (comprovagdo de pobreza), a fraudemania (mania de fraude em relagdo aos
pobres), condicionalidades ou contrapartidas, como se o alvo da protegdo tivesse
alguma falta pessoal a expiar, e o estigma, rebaixador do status de cidadania. Todos
esses mecanismos nao sdo e nunca foram veiculos de inclusdo social, pois tém como
principal objetivo excluir e manter excluido o maximo possivel de demandantes para

aliviar as despesas governamentais com areas ‘improdutivas’ (PEREIRA, 2003, p.
3)

Ainda, conforme Mufioz (2006), o segundo argumento contrario as politicas universais
¢ que os programas universalistas apresentam custos mais elevados, gerando efeitos fiscais
que impactam na eficiéncia da economia.

No terceiro argumento identificado em Mufioz (2006), a focalizagdo das politicas
sociais ¢ uma medida mais eficiente no combate a pobreza do que as politicas que tém
cobertura universal. Mead (1997 apud Mufioz, 2006), justifica que uma politica focalizada
ndo gastaria recursos com individuos, cujas condigdes sdcio-econOmicas o0s tornam
independentes da assisténcia estatal. Muifioz (2006) defende que as politicas focalizadas
direcionem os recursos as pessoas que realmente necessitam, como justificativa para
proporem corte nos gastos sociais com a finalidade de focalizar os recursos nos mais pobres.
Muiioz (2006, p.7) esclarece que “la focalizacién forma parte de un paquete general de
medidas a favor de la reduccion de la esfera estatal (privatizaciones, descentralizacion,

desregulaciones, etc.)”. Para Rothstein (2001 apud Mufioz, 2006), basicamente:

la idea detras de este punto es que los EB de corte universalista, se ocupan de tareas
que no solo exceden sus obligaciones y esfera de accidn, sino que ante todo lo lleva
a realizar tareas que podrian ser realizadas de una mejor forma en el ambito privado.
Si dejaramos al mercado actuar en lugar del estado, muchas de las cosas que este
ultimo provee, podrian ser mas eficientemente provistas y sin la necesidad de altos
impuestos (MUNOZ, 2006, P.8).
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O contra argumento ao exposto em Mufioz (2006, p.9), no que se refere a idéia de que

a focalizacdo das politicas sociais garante mais eficiéncia para que os recursos cheguem aos

mais necessitados, tem como base o “paradoxo da redistribui¢do”, apresentado por Walter

Korpi & Joakim Palme (7998). Os autores constataram que os sistemas universais melhoram

as possibilidades para aliviar a pobreza, ou seja, quanto mais focalizada for a distribui¢do dos

recursos, menor ¢ a probabilidade de reduzir a pobreza e a desigualdade. A explicacdo
proposta pelos autores Korpi-Palme (1998) em Muiioz (2006) é que

los programas universales (en oposicion a los focalizados) reciben un apoyo politico

mucho mayor y reciben resultados mas igualitarios que aquellos esquemas

redistributivos que dejan todo al funcionamiento de libre competencia del mercado.

En este sentido, las instituciones de seguridad social con vocacidon universal son de
central importancia para los resultados redistributivo (MUNOZ, 2006, p.8)

Van Parijs et al. (2006, p. 102), com base em Atkinson (1993), cita que diversos
estudos apontam os sistemas universais como mais eficazes para chegar aos mais pobres do
que os sistemas focalizados. A justificativa utilizada ¢ que os potenciais beneficidrios de
programas focalizados desistem de ter acesso a renda antes que os trAmites burocraticos sejam
concluidos, seja por timidez, vergonha, ou ignorancia. Conforme apresenta o autor,

No caso de um mecanismo convencional de renda minima garantida — e, com mais
razdo, no caso de um mecanismo mais complexo de manutencdo de renda com base
numa multiplicidade de categorias, a campanha de divulgag¢do e sensibilizagdo
necessaria para atingir, entre os beneficiarios liquidos, a mesma taxa de utilizacdo
(take up rate) do mecanismo universal correspondente pode, assim, representar um
custo humano e administrativo consideravel. Em se tratando de uma renda bésica de
cidadania, o pagamento automatico do beneficio ndo exige nenhum processo
administrativo especifico. Além disso, ndo hd nada humilhante em receber uma

renda basica concedida a todos os membros da sociedade (VAN PARIJS, 2006,
p.102)

Observa-se que as discussdes entre os custos de programas focalizados e universais,
bem como entre a eficiéncia de um programa em relagdo ao outro no combate a pobreza sao
bastante acirradas. Percebe-se que embora o mecanismo de focalizag@o se justifique por ter
custos totais inferiores, os custos administrativos e humanos relacionados a precisdo que o
mecanismo deve ter sdo bastante elevados e, s6 ndo se elevam ainda mais, porque os
defensores dessa concepgdo optam por uma margem de erro para terem custos menores em

prejuizo de familias que acabam sendo excluidas de programas desse tipo.
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Geralmente, os argumentos favoraveis a focalizacdo das politicas sociais partem do
pressuposto de que os recursos publicos sdo escassos e, por esse motivo, devem ser alocados
de forma eficiente para que cheguem aos individuos que mais necessitam.

Além disso, todas as exposigdes relacionadas a imprecisdo de politicas focalizadas e
aos erros que podem ocorrer tanto em relacdo a inclusdo ou exclusdo de familias, no que tange
ao perfil definido por um determinado programa, sdo submetidas as decisdes técnicas de
gestores para avaliarem se € viavel (do ponto de vista fiscal) aumentar recursos com intuito de
corrigir distor¢des. Nao fica evidente qualquer preocupacdo em relacdo as familias que se
encontram nos limites das linhas de pobreza e ndo tém seu direito a renda garantido devido
aos problemas técnicos intrinsecos ao formato de programas focalizados.

Theodoro et al. (2003, p. 123) argumenta que “a cantilena facil dos recursos
suficientes e apenas mal alocados vem justificar um Estado minimo ¢ um mercado que se
impde como ordenador primordial”. Ainda para os autores, a perspectiva tecnicista da politica
focalista ignora que a politica social “ndo ¢ sé e nem prioritariamente politica de combate a
pobreza; ndo ¢ o unico instrumento de combate a pobreza; ndo deve ser dissociada dos
direitos sociais”. Partindo dessa perspectiva, a politica social corrigiria as falhas de mercado,
e este continuaria atuando livre das “amarras juridico-institucionais”.

Outro problema discutido pelos mesmos autores ¢ que a focalizagdo da transferéncia
de renda, direcionada unicamente as pessoas que pela via do trabalho nido conseguiram o
minimo para suprir suas necessidades, reduz a politica social em uma politica residual de
controle da pobreza. Ao ser direcionada exclusivamente a parcela da populagdo em extrema
pobreza, solidifica essa estrutura social e condiciona a acdo estatal a existéncia desse grupo. A
politica social, nessa perspectiva, torna-se uma politica de “gestdo da pobreza e da miséria”,
uma medida paliativa, pois sua finalidade se reduz no alivio da situagdo da pobreza, ao invés
de combaté-la por meio da consolidagdo de um sistema de protegdo social comprometido com
a transformacao social e a reducdo das desigualdades.

O abandono da perspectiva inclusiva e a op¢ao pela gestdo da pobreza num ambiente
avesso a mudancas parecem ser a tonica da proposta focalista. Contudo, ¢ dificil
imaginar um progressivo desmantelamento dos mecanismos de reprodugdo da
pobreza produzido a partir de programas paliativos de transferéncia de renda. E
evidente a importancia de mecanismos de transferéncia de renda para segmentos
carentes. Entretanto, esse ndo pode ser o nucleo de uma politica social ou de uma
politica de reducdo da desigualdade, sob pena de se engessar essas desigualdades e,

por conseqiiéncia, inviabilizar o projeto de transformagao social (THEODORO et al,
2003, p. 125).
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Seguindo a mesma linha desenvolvida por Theodoro, em documento elaborado pela

CEPAL (1989), observamos que

La multiplicidad de objetivos de la politica social exceden la lucha contra la extrema
pobreza. Atenderlos implica programas hacia setores sociales mas amplios, que bien
pueden estructurarse mediante prestacions universal de servicios com solidaridad
redistributiva en su financiamiento (CEPAL, 1989, p. 27).

Tanto na exposi¢do dos argumentos de Theodoro et al (2003) quanto na apresentada
pela Cepal (1989), fica vidente que a critica ndo estd direcionada aos programas de
transferéncia de renda focalizados em si, mas sim ao fato de serem adotados como a principal
estratégia de combate a pobreza. O problema dessa estratégia, na visdo dos autores, ¢ que ela
ndo interfere no ciclo de reproducdo da pobreza, sendo considerada como uma medida que
alivia os sintomas da pobreza, todavia ndo incide sobre as questdes estruturais que permeiam
a desigualdade social.

Em programas focalizados de transferéncia de renda, o corte de renda estabelecido
pela linha de pobreza pode provocar o que os autores chamam de “armadilha da pobreza”. A
“armadilha da pobreza” ocorre quando as familias beneficiarias de determinado programa
focalizado deixam de aceitar uma oportunidade no mercado de trabalho, por exemplo, com
receio da renda se elevar e, em virtude disso perderem o direito de receber o beneficio.

Para Theodoro et al. (2003, p. 124) destituir “quase-pobres” de direitos pode leva-los,
num segundo momento, a condi¢do de pobres. Essas familias consideradas menos pobres tém
mais dificuldades de acesso aos direitos sociais, o que as tornam ainda mais vulneraveis as
iniquiidades sociais, contribuindo para a reprodu¢do da pobreza entre geragdes. Este ¢ mais um
dos efeitos perversos das politicas focalizadas de transferéncia de renda. Ainda, no documento
da CEPAL (1989), um dos pontos destacados como limitantes a proposta de politicas
focalizadas referem-se as fronteiras das linhas de pobreza, apontando para o cuidado das
politicas focalizadas ndo desprotegerem grupos vulneraveis. Conforme o texto, “por
subestimaciones, se pueden originar obtusamente nuevos focos de pobreza” (CEPAL, 1989,
p. 12).

Outra limitacdo dos programas focalizados, pontuados pela CEPAL (1989), diz
respeito a impossibilidade desses programas em agirem sobre a pobreza estrutural. Orienta-se
que ao mesmo tempo em que sdo implementadas politicas focalizadas, sejam executadas
outras politicas que atinjam as causas estruturais da pobreza. Se essa estratégia ndo for

adotada, “se puede caer en una légica intencional que impulsa paralelamente una politica
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econdmica concentradora del ingreso, paliada con programas focalizados en pobreza”
(CEPAL, 1989, p. 13).

Em contraposicdo a renda minima, condicionada e focalizada, encontram-se os
defensores da Renda Basica (VAN PARIJS et al., 2006), que argumentam sobre sua eficacia
comparada com a da transferéncia focalizada de renda ou renda minima, levando em
considera¢do que se os recursos forem escassos, como expdem seus seguidores, ¢ evidente
que ela serd menos eficaz. Se o recurso for escasso e fixo é 0bvio que a politica de renda
minima destinada aos pobres tera maior impacto ao elevar a renda deles até a linha de
pobreza. Mas a questdo central debatida pelos adeptos da renda basica ndo ¢ essa, pois, “tal
constatacdo baseia-se numa visdo miope da pobreza e num conceito ingénuo do que constitui
o custo de um programa destinado a combaté-la”. Para Van Parijs (2006, p.98) os custos mais
altos associados a renda basica universal, se justificam pela sua caracteristica de garantia de
uma renda individual a todos, que tem como preocupacdo “erradicar a pobreza e a exclusio
em sentido mais amplo”.

Por outro lado, embora a Renda Bésica possua um custo total superior, os custos
administrativos dos mecanismos convencionais dispensados na divulgagdo, na identificacao
do publico alvo e na verificacdo de critérios de elegibilidade sdo maiores (VAN PARIJS et al.,
2006, p. 102).

Tendo como referéncia os diferentes argumentos em torno dos paradigmas que
sustentam a concep¢ao das politicas sociais, os Programas de Transferéncia Condicionada de
Renda passaram a ser adotados como o principal mecanismo de combate a pobreza dos paises
em desenvolvimento no século XXI. A grande questdo que ¢ colocada pelos autores
contrarios as politicas focalizadas é que a pobreza ndo se resume a uma questdo de renda,
considerando que existem fatores multidimensionais e estruturais que a determinam. Reduzir
0 combate a pobreza na implementagao de programas de transferéncia de renda condicionada
¢ visto como uma medida paliativa que ndo promove o debate acerca de problemas estruturais
que estdo na base da desigualdade social. A critica que se coloca, entdo, baseia-se
fundamentalmente no fato dos PTCR serem adotados como a tnica e principal estratégia de
enfrentamento da pobreza, quando eles deveriam compor uma estratégia ampla de protecdo
social.

A luz dos diferentes argumentos expostos acerca da universalidade e focalizagdo das
politicas sociais ¢ que se pretende analisar a experiéncia do Programa Bolsa Familia. A

discussdo em torno da condicionalidade x incondicionalidade de programas focalizados de
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transferéncia de renda ¢ considerada como outra questdo central que permeia o debate no qual

se insere o PBF. As principais abordagens que polarizam o debate serdo apresentadas a seguir.

1.2 Condicionalidade x Incondicionalidade

Conforme discussdo anterior, os programas focalizados na extrema pobreza
determinam um nivel de renda minimo per capita para que familias tenham acesso ao
beneficio e condicionam o direito de acesso dessas familias aos critérios de renda definidos
pela linha de pobreza. Além dessa exigéncia, os programas mais recentes de transferéncia de
renda exigem certas condi¢cdes dos beneficidrios para que tenham a renda garantida
mensalmente. Estes sdo os Programas de Transferéncia Condicionada de Renda que, segundo
Villatoro (2005, p.128) devem ser compreendidos no contexto de um novo enfoque dado a
protecdo social.

O modelo destes programas foi proposto em resposta a crise que afetou a América
Latina ao final da década de 1980 e inicio dos anos 1990, como mecanismo de combate a

pobreza e investimento em capital humano. Conforme sinaliza Stein (2005)

A criagdo dos referidos programas caracteriza-se, como resposta a crise econdmica
e, em atendimento as orientagdes de Organismos Internacionais (FMI, BIRD, BID),
agentes financiadores da maioria dos programas executados na Regido, cuja
orientagdo destaca-se pela focalizagdo na populagdo extremamente pobre, no
envolvimento da sociedade, em agdes de parceria no desenvolvimento de atividades
complementares (STEIN, 2005, p.182).

Embora as diferengas existentes entre os PTCR implementados em diversos paises da
América Latina, geralmente o beneficio ¢ transferido a familia, sendo prioritariamente, a
mulher. Além disso, compartilham alguns objetivos comuns: 1) tém como estratégia de curto
prazo aliviar a pobreza por meio da transferéncia de renda e garantir niveis basicos de
consumo, principalmente, de alimentos; 2) fomentar o capital humano das futuras geragdes
nas areas de saude, nutri¢do e educagdo, a fim de romper com o ciclo de reproducdo da
pobreza; 3) reduzir os niveis de pobreza em médio prazo por meio do aumento das
capacidades das familias pobres, articulando-se outras politicas setoriais (trabalho, habitagao,

saneamento, entre outras) (CEPAL, 2007, p.6).
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O debate em torno dos objetivos dos PTCR expostos no item dois acima apresenta
posicdes divergentes por diferentes autores, com argumentos favoraveis e contrarios a
concepcao das condicionalidades defendida pelos organismos multilaterais.

Em defesa da cobrancga de condicionalidades, Schady et al. (2009), consideram que o
investimento das familias pobres em capital humano (educagdo, saude) ¢ muito baixo, o que
justificaria a imposi¢do de condi¢des as familias na tentativa de inversdo desse quadro em
longo prazo. Os argumentos utilizados para defenderem essa idéia se baseiam no conceito da
“Teoria dos Jogos™ e das “Economias Externas (Externalidades)™ .

Primeiro, acreditam que as familias pobres t€ém menos condi¢des de decidir sobre a
importancia de investimentos em saude e em educacgdo dos seus filhos e de identificar o que
1sso pode representar no seu desenvolvimento. Os argumentos fundamentam-se no modelo do
agente-principal, em que o principal, ao nao saber qual vai ser a reagdo do agente, cobra dele
uma atitude prévia. O Estado, ao transferir renda e ndo saber qual vai ser a postura da familia,
exige o compromisso de que os filhos freqiientem a escola e tenham acompanhamento de
saude. Parte-se do pressuposto de que as informagdes sdo assimétricas e para corrigi-las
exige-se um determinado comportamento por parte das familias, assim ninguém perde.

Segundo, justificam que, pelo fato do investimento privado (da familia) em capital
humano ser muito baixo, o nivel “6timo privado” pode estar abaixo do “nivel 6timo social”.
Isto significa que em termos de saude, os investimentos em nivel 6timo trazem varios
beneficios externos, ou seja, para a sociedade como um todo. E, em termos de educagdo,
poderia supor que um investimento em nivel timo provocaria, por exemplo, uma reducdo de
delitos, ou ainda, melhoria crescente na producdo em virtude de mao de obra especializada
(SCHADY et al., 2009, p.10).

Outro argumento utilizado por Schady et al. (2009) € que a economia politica ndo
redistribui renda a ndo ser que esteja associada ao bom comportamento dos pobres que a
meregam, ou seja, ¢ mais aceitavel para a opinido publica a transferéncia de renda com a
exigéncia de uma espécie de contrato social, que impde as familias acdes concretas para

melhorarem a vida de seus filhos, diminuindo assim o carater unicamente “assistencialista”.

4 Teoria dos jogos: “[...] Sua missdo ¢é estabelecer, de modelos matematicos e 16gicos, a agéo

que os agentes (os jogadores) devem desenvolver para obter os melhores resultados tendo em vista a agdo dos
demais agentes [...]- dicionario de economia do século XXI — Paulo Sandroni, p. 833.

Externalidades: “[...] beneficios obtidos por empresas que se formam (...) em decorréncia da
implantacdo de um servigo publico ou de uma industria, proporcionando ‘a primeira vantagens antes inexistentes
[...]"— dicionario de economia do século XXI — Paulo Sandroni, p.276.



24

Ha autores que defendem a imposi¢do de condigdes associada a transferéncia de renda
por considerarem que essa exigéncia tornaria os cidaddos mais responsaveis € menos
dependentes do estado. Para Mead (1997, 2005) e Schmidtz (2000) apud Mufioz (2006, p.10),
a inexisténcia de condicionalidades “explicaria el surgimiento de altos niveles de pobreza
patologica explicados principalmente por un sistema de incentivos contraproducente a la
“independencia de los ciudadanos”.

Alguns estudiosos (JANVRY & SADOULET, 2004, 2006 apud CEPAL, 2007)
concebem as condicionalidades como sindnimo de corresponsabilidade. Partindo desse
prisma, defendem que a cobranga de condicionalidades fortalece a discuss@o entre direitos e
deveres e, por esse motivo, estimula que os beneficiarios também sejam protagonistas na
busca de melhoria nas suas condic¢des de vida.

Outro enfoque atribuido as condicionalidades ¢ a idéia de reciprocidade defendida por
White (2007). Este autor defende que os beneficiarios de programas de transferéncia de renda
que desfrutam dos recursos econdmicos gerados pela sociedade tem a obrigagdo de retribuir
de forma produtiva “ siempre y cuando sean aptos, para cooperar con la comunidad que los
provee de esos beneficios” (WHITE, 1997 apud Muiioz, 2006, p.10).

De um modo geral, a principal concep¢do em torno das condicionalidades, para
aqueles que as aprovam, diz respeito ao investimento em capital humano. Esta ¢ a orientagdo
que tem sido dada pelos organismos multilaterais, principalmente o Banco Mundial. Primeiro,
acredita-se que a exigéncia de contrapartidas das familias beneficiarias nas areas de educagao,
saude e nutri¢do podera contribuir para a ruptura do ciclo de pobreza entre gera¢des. Defende-
se que as criancas e adolescentes ao ampliarem os anos de escolaridade e terem garantidas
melhores condigdes de satde e nutri¢do, poderdo tornar-se mais habilidosas e capacitadas,
devido aos ativos que adquiriram como conseqiiéncia dos estudos € de melhor qualidade de
vida proporcionada pela saude. Consequentemente terdo maiores oportunidades de inser¢ao
no mercado de trabalho, com saldrios mais justos. Assim, o rompimento do ciclo seria em
virtude do acesso a educagdo e saide que “agregaria valor” ao cidaddo e o deixaria com
melhores condigdes para competir por uma vaga no mercado laboral. Para Gimenez (2005,
p-105), “la adecuacion de cada trabajador para adaptarse a las necesidades del mercado de
trabajo dependera de las habilidades que posea. El capital humano determinara, pues, la
capacidad que um individuo tiene para realizar un trabajo”.

Segundo o mesmo raciocinio, com base nos trabalhos desenvolvidos por Schultz

(1961) e Becker (1964) apud Gimenez (2005), do ponto de vista econdmico, o investimento
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em capital humano esté relacionado com o aumento da produtividade dos trabalhadores, trata-
se de uma modalidade de capital que ¢ incorporado nas proprias pessoas e tem, por isso, seu
valor. Os autores argumentam que maior capacitagdo se traduzira em maior produtividade,
resultando em melhores salérios.

Por outro lado, alguns autores advertem sobre a inexisténcia de garantia na afirmacéo
de que mais tempo de escolaridade representa uma renda maior em longo prazo. Salientam
sobre a necessidade de serem consideradas outras variaveis também determinantes, tais como:
“a qualidade da oferta educativa, a rentabilidade da educacao e o desemprego” (CEPAL, 2002
e BRITTO, 2005 apud VILLATORO, 2005, p.129). Complementam dizendo que o mercado ¢
imperfeito e que a educagdo ndo deve ser considerada exclusivamente como um bem de
consumo e ressaltam a importancia de saber se os programas provocam mudangas no
comportamento das familias frente a educacdo, pois se ndo existe mudanga neste sentido, “os
efeitos das intervencdes poderiam ndo ser sustentaveis no longo prazo” (VILLATORO, 2005,
p.105).

Outro argumento em favor das condicionalidades ¢ que as familias pobres tém um
custo para manter as criancas e/ou adolescentes na escola e garantir o acompanhamento de
saude. O custo pode estar relacionado ao fato de que estes individuos ao invés de terem o
tempo despendido com os estudos poderiam estar contribuindo para ampliar a renda da
familia ou entdo, no lugar de freqiientarem a escola poderiam estar em casa cuidando das
responsabilidades domésticas ou das criancas mais novas enquanto os adultos sairiam para
garantir o sustento. A necessidade vivenciada pelas familias esta colocada no curto prazo, ndo
podendo ser adiada, ao passo que os investimento relativos a educagéo e saude serdo auferidos
em longo prazo e ndo se mostram como uma necessidade imediata. Em sintese, as
necessidades de curto prazo concorrem com a provisdo de educacdo e saide. Assim, ao
transferir a renda e condiciona-la, principalmente, ao acesso a educacdo, saude e nutrigdo,
pretende-se, por meio do recurso transferido, reduzir o custo imediato das familias pobres e,
como resultado, garantir niveis de escolaridade e de satde. Pretende-se assim reduzir o custo
de oportunidade das familias, tornando mais vantajosa a opg¢ao pelos estudos e pela saude.

Em modelo econdmico proposto por Skoufias & Parker (2001) apud Villatoro (2005),
os autores consideram que a renda transferida as familias, para obter efeitos positivos na
escolarizagdo das criangas, da forma como é proposta, deve atender a um patamar minimo que

incentive a permanéncia na escola. Os autores partem do seguinte raciocinio
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Se uma crianga destina mais tempo ao trabalho e menos a escola, a familia podera
consumir bens adicionais, cujo valor monetario sera igual ao salario de mercado que
se paga pelo trabalho infantil. No entanto, se uma crianga deixa de usar o seu tempo
em atividades de trabalho e assiste a escola, serdo menos os bens adicionais que o
grupo familiar poderd consumir (VILLATORO, 2005, p.129).

Outra questdo pertinente a cobrang¢a de condicionalidades refere-se a relacdo entre
demanda e oferta dos servicos publicos. Ao cobrar o acesso aos servigos de educacdo e saude
como condi¢do para o repasse do recurso, a demanda das familias pelos servigos aumenta e
pode pressionar a oferta dos servi¢os pelo estado, o que fortaleceria a constituicdo de uma
rede de protecdo social.

A incondicionalidade na transferéncia de renda ¢ defendida, principalmente, por
aqueles favoraveis a constituicdo de uma Renda Basica de Cidadania incondicional. Aos
adeptos desta linha, uma renda basica incondicional poderia apresentar vantagens
significativas, como: a) dissolver a burocracia utilizada na fiscalizagdo dos rendimentos
recebidos pela familia; b) eliminar o sentimento de estigma e humilhacdo das familias ao
terem que comprovar que se enquadram nos critérios exigidos para poder ter acesso a renda;
¢) explicar com mais facilidade sobre o direito de todos receberem uma renda, e os critérios
para obté-la; d) eliminar a possibilidade da armadilha da pobreza ou armadilha do
desemprego, considerando que ao conseguir um emprego que eleve a renda per capita, a renda
basica nao ¢ extinta e, por isso, ela incentiva o esfor¢o do trabalho; e) proporcionar um
sentimento de liberdade e dignidade, por ndo existir a preocupagdo do recurso faltar no més
seguinte, pois a renda bésica é garantida como um direito inalienavel, um direito de cidadania;
f) estimular o pleno emprego por meio do aumento da demanda por bens e servigos que
impulsionaria o crescimento da economia e do emprego (SUPLICY, 2006, p.35).

Para Goodin (2004), Anderson (2004) e King (2005) apud Mufioz 92005) a cobranga
de condicionalidades, longe de ser uma estratégia que promove a capacidade e a habilidade
das familias, tornando-as, inclusive, mais responsaveis, tem efeito perverso sobre a cidadania,
ao estigmatizar as familias e reforcar a exclusao social.

Outro argumento contrario a condicionalidade contesta o “principio da reciprocidade”
defendida por White (1997) ao criticar as politicas de renda incondicionais, conforme
mencionado anteriormente. Parte-se do principio de que ao exigirem a cobranca de
contrapartida daqueles que sdo assistidos pelo estado, justificando a necessidade de
retribuirem a toda sociedade o beneficio recebido pelo trabalho de todos, deveriam, por outro

lado, obrigar a trabalhar todos aqueles que vivem sem trabalhar (SEGALL, 2005;
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ACKERMAN-ALSTOTT, 1999; WIDERQUIST, 1999 apud MUNOZ, 2005). Por outro lado,
o proprio White, posteriormente, declara que “la condicionalidad y los requerimientos de
reciprocidad no pueden ser impulsados solo sobre los ciudadanos mas necesitados, sino que
debe abarcar a toda la sociedad” (WHITE, 2003 apud MUNOZ, 2005, p.11).

Seguindo este raciocinio, os autores sustentam que a incondicionalidade garante o
principio da reciprocidade, ao fortalecer um arranjo institucional que corrija as violagdes deste
principio. As violagdes ocorrem pelo fato de alguns individuos terem que trabalhar para
sobreviver, ao passo que outros ndo, estes por possuirem quantidades importantes de capital e
aqueles por ndo o terem em quantidade suficiente (WIDERQUIST, 1999, apud Muiioz, 2006,
p.12). Assim, para Pérez Muifioz — Rey Pérez (2007, p.14) uma renda incondicional “puede
corregir potencialmente el problema de explotacion generado por aquellos que tienen
propiedad ante quienes no la tienen, estableciendo que la posibilidad de vivir sin trabajar sea
para todos los ciudadanos y no solo para una minoria”

Em linhas gerais, os argumentos utilizados na literatura em defesa da universalidade
da politica social sdo semelhantes aos utilizados em favor da incondicionalidade e, aqueles
que defendem a universalidade como principio da politica social também compartilham da
idéia de que ela seja incondicional.

Por outro lado, os autores que defendem a adog@o de politicas focalizadas como
estratégia de combate a pobreza, a exemplo dos PTCR, corroboram a existéncia de
condicionalidades impostas aos beneficiarios da politica em questao.

Na realidade, o que estd em jogo s@o as questdes centrais com argumentos favoraveis e
contrarios aos dois grandes paradigmas que sustentam e orientam a concepg¢do de politica
social a ser adotada pelos governos dos diferentes paises e continentes. No atual contexto, as
politicas focalizadas e condicionadas tém sido hegemonicas e os Programas Focalizados de
Transferéncia Condicionada de Renda foram adotados como o principal modelo de combate a
pobreza utilizado na América Latina. Os argumentos contrarios ndo s3o direcionados ao
modelo em si, mas ao aparato ideologico que o sustenta. Sob os argumentos de eficiéncia, de
eficacia administrativa, de melhor utilizacdo dos recursos publicos, via reducdo dos gastos
sociais, a estrutura de estado fica reduzida ao minimo, abrindo espago para privatizacdes,
distanciando-se cada vez mais das questdes sociais.

A proposta defendida por boa parte dos autores (CEPAL,1989; THEODORO et el,
2003; MUNOZ, 2006; SOJO, 2007) é que os Programas de Transferéncia Condicionada de

Renda devem ser adotados como parte integrante de um amplo sistema de prote¢do social
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publico, orientado para atuar sobre as causas estruturais da pobreza, por meio de politicas
universais que promovam o acesso aos direitos sociais e garantam necessidades basicas.
Assim, a pobreza nao pode ser reduzida a insuficiéncia de renda, mas combatida em suas
multiplas dimensoes.

E nessa perspectiva que, no tltimo capitulo, sera feita a analise das condicionalidades
do Programa Bolsa Familia, procurando identificar em que medida elas promovem o acesso
as politicas de educacido, saude e assisténcia social e se contribuem para o fortalecimento de
uma rede de protecdo social, com vistas a superacao das vulnerabilidades identificadas.

Tendo em vista a andlise pretendida, faz-se necessario aprofundar o debate de algumas
categorias consideradas essenciais para o desenvolvimento da proposta, quais sejam: capital

humano, rede de prote¢ao social e vulnerabilidade.

1.3 Capital Humano

O investimento em capital humano ¢ um desdobramento da cobranca de
condicionalidades imposta nos modelos dos Programas Focalizados de Transferéncia
Condicionada de Renda adotados na América Latina. Considerando que o objetivo principal
deste trabalho ¢ fazer uma anélise do papel das condicionalidades no Programa Bolsa Familia,
faz-se necessario avangar na compreensio do conceito de capital humano com o propdsito de
identificar as idéias subjacentes.

Segundo Gimenez (2005, p.104), as discussdes em torno do conceito de capital
humano tém inicio na década de 60 do século XX, sendo foco de varios trabalhos publicados
por Becker (1962; 1964), Schultz (1960, 1961 e 1962) e Denison (1962; 1964). Porém foi na
década de 80 que o conceito foi difundido pelos organismos multilaterais no contexto das
reformas estruturais propostas na América Latina, como um fator artifice para o crescimento
econdmico.

Conforme exposto anteriormente, o conceito de capital humano estéd relacionado com
0s ativos que as pessoas incorporam (em virtude de maior tempo de escolaridade e melhores
cuidados de saude) e que podem resultar, no longo prazo, em aumento das capacidades,
salarios maiores e ganhos de produtividade. Conforme Gimenez (2005, p.104), “el capital
humano determinard, pues, la capacidad que un individuo tiene para realizar un trabajo”. Mas
qual a definicdo desse conceito que tem sido amplamente almejado como resultado dos

programas condicionados de transferéncia de renda?
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Gimenez (2005, p.106) expressa que o conceito de capital humano pode ser originado
do capital humano inato ou do capital humano adquirido. O capital humano inato diz respeito
as aptidoes fisicas e intelectuais que podem ser modificadas pelas condi¢des de alimentacgdo e
saude. J4, o capital humano adquirido se constitui ao longo da vida das pessoas com base na
educacdo formal, na educacdo informal e na experiéncia adquirida, que condicionam o tipo de
trabalho e o sistema de valores dos sujeitos. Estes dois ultimos, somados as aptiddes inatas
determinam o rendimento no trabalho.

Ao aprofundar a discussdo sobre capital humano inato, parte-se do principio de que
todas as pessoas encontram-se na mesma condi¢do de partida e, que, ao nascerem, todos os
individuos possuem aptiddes fisicas e intelectuais que determinardo a eficiéncia no
desempenho do trabalho que irdo realizar. Essas aptidoes serdo estimuladas pelo capital
humano adquirido ao longo da vida, ou seja, o0 melhor ou pior desempenho ird depender das
condi¢des de saude e qualidade de vida a que os individuos estiveram submetidos. De acordo
com Gimenez (2005, p.107), “la malnutricion o las inadecuadas condiciones de salud que
afecten a un individuo podran mermar las posibilidades que tiene de sacar partido a sus
aptitudes innatas”.

A medig¢do do capital humano adquirido na educagdo formal ¢ feita com base na média
dos anos de estudo e nos indices de matricula atingidos, desde a educagdo infantil, passando
pela educacdo primaria, secundéria até o ensino superior. Também entram no célculo os
cursos de formagdo aos desempregados e trabalhadores oferecidos por 6rgdos publicos e
empresas. A educacdo informal refere-se aos conhecimentos adquiridos fora do ambito
institucional, na familia, nas relagdes sociais e com o auto-aprendizado (livros e meios de
comunica¢do em geral). A experiéncia ¢ obtida pelos conhecimentos previamente adquiridos
e acumulados por meio de trabalhos anteriores que, do ponto de vista econdmico, ¢ um fator
determinante para o aumento da renda dos trabalhadores (GIMENEZ, 2005, p.108).

Assim, partindo dessa exposi¢do do conceito de capital humano apresentada por
Gimenez (2005), comparando-a com a proposta de investimento em capital humano contida
nos modelos de PTCR, percebe-se que a exigéncia das contrapartidas ¢ feita com base no
argumento econdmico que visa obter ganhos de produtividade em longo prazo, por meio da
contratacdo de trabalhadores com melhores aptiddes fisicas e intelectuais, com maior tempo
de escolaridade, que tenham conhecimento amplo e sejam experientes. Esse foco atribuido ao
capital humano tem divergéncias e congruéncias com a proposta de capacidade humana

defendida por Amartya Sen, relacionada ao desenvolvimento com liberdade.
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Para Sen (2000), ambas abordagens — capital humano e capacidade humana — situam
o ser humano no centro das atengdes. Porém na abordagem do capital humano a concentragdo
nos seres humanos tem como objetivo torna-los mais produtivos, ao passo que a perspectiva
contida no enfoque das capacidades humanas concentra-se “no potencial das pessoas para
levar a vida que elas tém razdo para valorizar e para melhorar as escolhas reais que elas
possuem” (SEN, 2000, p.332). O autor ressalta que pelas duas abordagens terem foco no ser
humano elas sdo indissocidveis, porém diferenciam-se nos resultados que se propdem a
alcancar.

O conceito de capacidades humanas ¢ elaborado com base em uma perspectiva mais
abrangente do ser humano. Pretende-se que, o maior acesso a educacdo ndo se limite ao
resultado de ganhos de produtividade ou salarios mais elevados, mas, também proporcione,
diretamente, ganhos pessoais que garantam mais liberdade aos individuos, maiores

possibilidades de escolha e respeito das pessoas. Assim, segundo Sen (2000),

A recente e importante transformacdo que deu mais reconhecimento ao papel do
“capital humano” ajuda a compreender a relevancia da perspectiva da capacidade.
Se uma pessoa pode se tornar mais produtiva na geragdo de mercadorias gragas a
melhor educacéo, saude, etc., ndo é estranho esperar que por esses meios ela possa,
também diretamente, realizar mais — ¢ ter a liberdade de realizar mais — em sua vida
(SEN, 2000, p.333)

O papel reducionista do conceito de capital humano, ao focar estritamente na questao
econOmica e buscar o crescimento econdomico antes de tudo, diferencia-se substancialmente
dos meios e fins contidos na proposta das capacidades humanas. Sen (2000, p.334), ao
considerar que “os seres humanos ndo sdo meramente meios de produ¢do, mas também a
finalidade de todo processo” sustenta a necessidade de suplementar o conceito de capital
humano. Para ele, o conceito de capacidades humanas vai além deste enfoque econémico ao
sugerir que o acesso aos niveis mais elevados de educagdo e saude garante mais autonomia e
liberdade aos individuos, transformando os em pessoas capazes de promover mudancgas
sociais e politicas. Desta forma, para a compreensdo da idéia de desenvolvimento como
liberdade, e do papel integral das capacidades humanas deve-se considerar “sua relevancia
direta para o bem-estar ¢ a liberdade das pessoas; seu papel indireto, influenciando a mudanca

social e seu papel indireto, influenciando a produgdo economica” (idem, p.335).

No entanto, Mauriel (2006) analisa que o enfoque de Sen
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“traz consigo um outro tipo de fungdo para as politicas publicas. Estas ndo precisam
ser redistributivas (no sentido social-democrata classico de redistribuir propriedade/
renda, de socializacdo dos custos e dos riscos) mas devem apenas conseguir
aumentar as capacidades, pois o aumento de renda seria conseguido pelos esforgos
dos proprios individuos no mercado. E por isso que educagio e saude sdo essenciais,
pois habilitam as pessoas a livrar-se da pobreza individualmente” (p.69).

O conceito de rede de prote¢do social como mecanismo de redugdo das
vulnerabilidades e dos riscos sociais dos mais pobres, também tem sido adotado como
extensdo desta discussdo em torno do capital humano e das capacidades humanas. Na
América Latina, tais conceitos passaram a compor as estratégias dos PTCR, como proposta de
ampliar a concepgdo da pobreza para além da questdo de insuficiéncia de renda. Assim, os
conceitos de rede de protecdo social, risco social e vulnerabilidade serdo brevemente

comentados, a fim de contextualizd-los no ambito do Programa Bolsa Familia.

1.4 Rede de Proteciao Social, Risco Social e Vulnerabilidade

Os Programas de Transferéncia de Renda tém como publico alvo familias em situacao
de pobreza. Geralmente sdo familias destituidas de um nivel de renda suficiente para garantir
a realizacdo de suas necessidades basicas. Estas familias se encontram em situagdo de maior
vulnerabilidade e risco social, ndo apenas pela insuficiéncia de renda como conseqiiéncia do
desemprego, mas também pelas dificuldades de acesso aos servigos publicos de educacdo e
saude, as condi¢des adequadas de moradia, com dgua tratada, saneamento basico, etc.

Em periodos de crise, que na América Latina tem sido uma constante, essas familias
em situacdo de pobreza s3o as mais afetadas pelo desaquecimento da economia e,
consequentemente, pela reducdo dos gastos sociais publicos. Procurando equilibrar este
quadro ¢ que os programas focalizados de transferéncia de renda foram adotados como o
principal meio de se aliviar a pobreza no curto prazo. Todavia, em virtude das discussdes em
torno do carater multidimensional da pobreza, o modelo dos PTCR, inicialmente proposto,
passou a incorporar a necessidade de articulagdo com outras politicas setoriais, especialmente
de educagdo e de satde, com o argumento de agregar capital humano as familias mais pobres
e contribuir para a ruptura da pobreza entre geragcdes no longo prazo.

Cohen & Franco (2006) fazem a diferenciagdo entre modelos de programas de

transferéncia de renda que replicam o formato basico original em relacdo aqueles que, com
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base na experiéncia dos modelos iniciais, avangam no sentido de converterem-se numa rede

de protecdo social. Para os autores,

A medida que los programas maduran, esto es, se mantienen en el tiempo y
aprenden de su propia experiencia, comienza a percibirse que el modelo basico debe
ser reforzado con nuevos componentes, generandose asi diversas variantes de un
enfoque expandido (p.43)

Cabe ressaltar que a transformacdo no formato dos modelos ¢ fruto de uma relagdo
conflitante entre diversos atores e instituigdes que tém avancado nas discussdes em torno das
questdes estruturais da pobreza e as diferentes formas de combaté-la. Stein (2005, p.150)
menciona que ao final da década de 90 do século XX, a mudanca ocorrida na concepgdo de
pobreza, sob a otica do Banco Mundial, esteve relacionada com as diversas manifestagdes em
todo o mundo, contra a globalizacdo da pobreza e da exclusdo, e que se mantém até os dias
atuais. Como afirma Stein (2005), a ampliacdo de recursos do Banco para area social pode ser
verificada j& no final dos anos noventa (1990).

Entre as mudancas estruturais propostas pelo Banco, t€ém destaque a proposi¢do de
uma “rede de seguranca social e programas sociais”. Stein (2005, p.151) salienta que as
transformagdes oriundas da concep¢do do Banco Mundial sdo muito mais no sentido de
ampliar o rol de politicas direcionadas a pobreza, com o objetivo de conter as ameagas € 0s
disturbios sociais que ela pode gerar. Para a autora, “nfo se verifica qualquer preocupagdo
com o direito a ter direitos”, mas sim com a deterioracdo do capital social e suas
conseqiiéncias para sociedade.

E neste sentido que o Banco Mundial, com base nas Metas de Desenvolvimento do
Milénio, tendo em vista a concep¢do multidimensional da pobreza propde o “manejo do risco
social” como um novo marco para a prote¢do social. O manejo do risco social, segundo Stein
(2005, p.153), considera que “todas as pessoas, familias e comunidades sdo vulneraveis a
multiplos riscos de diferentes origens, sejam naturais ou produzidos pelo homem”. Apenas
para citar, entre as principais estratégias para manejo do risco social estdo a prevencdo
(prevenir uma situacdo de risco), a mitigagdo (diminuir o possivel efeito de um futuro risco) e
a superagdo ou enfrentamento do risco (aliviar o impacto do risco ja ocorrido).

A presenca do risco pode agravar uma situacao ja expressa de vulnerabilidade e causar
seqiielas do ponto de vista fisico e social. A iminéncia do desemprego ou a possibilidade de

ocorrer desastres naturais atinge a todos, mas, especialmente aqueles que ja apresentam uma
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situacdo de vulnerabilidade provocada pela insuficiéncia de renda ou por condi¢des precarias
de moradia.

Segundo Sojo (2007, p. 9), para diminuir o efeito do risco do desemprego ou de baixos
niveis de renda sobre as familias mais pobres, as politicas de transferéncia de renda sdo
adotadas como mecanismo para aliviar este impacto. Por outro lado, quando se almeja
prevenir uma situagdo de risco, no caso, uma situacdo de desemprego, as politicas de renda
devem estar articuladas com outras politicas setoriais de educacdo, saude, habitagao,
qualificagdo, assisténcia social, saneamento basico, tendo em vista reduzir as vulnerabilidades
dos mais pobres ao risco social. A prote¢do social ¢ caracterizada por este conjunto de
intervengdes publicas que ajudam as pessoas a enfrentarem os riscos a que estdo sujeitas no

cotidiano. Para Fonseca (2006, p.2),

La proteccion social consiste en la accion colectiva de proteger de los riesgos o,
dicho de otra manera, resulta de la imperiosa necesidad de neutralizar o reducir el
impacto de determinados riesgos sobre el individuo y la sociedad. Por lo tanto, es
posible afirmar que la formacion de sistemas de proteccion resulta de la accion
publica que visa a resguardar a la sociedad de los efectos de los riesgos: enfermedad,
vejez, invalidez, desempleo, etc (FONSECA, 2006, p.2).

Partindo dessa definicdo de protecdo social, o conceito de rede de prote¢do social é
incorporado ao modelo basico dos Programas de Transferéncia de Renda recomendados pelo
Banco Mundial, com o objetivo de reduzir a pobreza, incentivar o crescimento econdmico €
garantir coesdo social (STEIN, 2005, p.262). Para Stein (2005, p. 157) “as referidas
concepgdes acabam por refletir e definir as estratégias de luta contra a pobreza nos paises em
desenvolvimento, baseada muito mais na defesa do sistema econdmico e da tese da
estabilidade, do que da cidadania”..

Para Pilotti & Torres (2001 apud STEIN, 2005) as redes de protecdo social possuem
mecanismos formais e informais que visam proteger a populagdo da pobreza. Para os autores,
0s mecanismos informais sdo compostos pela rede primaria, relacionada a familia e pelas
relagdes sociais estabelecidas com a comunidade e a vizinhanga que oferecem o apoio quando
necessario. Os mecanismos formais sdo as redes de protec@o social institucionalizadas, cujos
servigos e programas sio ofertados pelo Estado, mercado ou organizacdes da sociedade civil.

No ambito do Programa Bolsa Familia, as discussdes sobre rede de protecdo social,
risco social e vulnerabilidades sdo abordadas no “Protocolo de Gestdo Integrada de Servigos,
Beneficios e Transferéncia de Rendas no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social”

(MDS, 2009). Com base no protocolo, “os riscos e vulnerabilidades sociais que atingem as
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familias e individuos colocam desafios e necessidades que em muito extrapolam a dimensao
de renda”, sendo necessario promover uma gestdo integrada que articule a transferéncia de
renda, os beneficios e a oferta de servicos. Neste sentido, o acompanhamento das
condicionalidades de satde e educagdao do PBF ¢ visto como um importante instrumento que
permite a constru¢do de indicadores de vulnerabilidade e risco, “considerando que o
descumprimento da condicionalidade pode ser um indicativo de violagdes de direitos
vivenciadas pelas familias e deve, portanto, ser analisado por meio dos servigos da rede
socioassistencial” (MDS, 2009, p. 8).

E com base nesta concepgdo, prevista nos documentos e marco legal do PBF e nas
discussdes centrais que permeiam o debate em torno dos Programas de Transferéncia de
Renda, que as condicionalidades do Programa Bolsa Familia serdo analisadas, com o objetivo
de responder aos questionamentos que conduzem essa pesquisa, quais sejam: Em que medida
as condicionalidades do Programa Bolsa Familia contribuem para o fortalecimento da agdo
intersetorial e promovem o acesso das familias beneficiarias do programa Bolsa Familia aos
servicos sociais basicos de educagdo, saude e assisténcia social? Em que medida contribuem

para a implementagdo de uma rede de prote¢do social integrada com vistas a superagdo das

vulnerabilidades identificadas no nucleo familiar?
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CAPITULO II

CONTEXTO DE EMERGEAIANCIA DOS PROGRAMAS FOCALIZADOS DE
TRANSFERENCIACONDICIONADA DE RENDA

As discussdes sobre os primdrdios da prote¢do social remontam as relagdes
econdmicas, politicas e sociais desencadeadas ao final do século XIX e meados do século XX,
se intensificando no periodo Pés Segunda Guerra Mundial (pds-1945). Vale ressaltar que, em
periodos anteriores, foram vdrias as a¢des protagonizadas pelos grupos hegemonicos de forma
a conter os fendmenos da pauperizagdo. As instituicdes religiosas estiveram em geral
relacionadas com estas agdes, seguindo os seus principios de caridade e benemeréncia como
forma de garantir coesdo social e redimir os ricos dos pecados na ajuda aos pobres, a chamada
“economia da salvacdo” (CASTEL, 1988).

O periodo que compreende o final do século XIX até os anos 30 do século XX ¢
marcado pela influéncia do ideario liberal como pensamento predominante na condugdo das
questdes econdmicas, politicas e sociais. A a¢do do Estado estaria prioritariamente vinculada
a garantia dos direitos civis, ou seja, das liberdades individuais. O liberalismo esta fortemente
relacionado a “meritocracia”, ja que seria mérito de cada um potencializar suas capacidades
naturais, uma espécie de “darwinismo social” em que a inser¢do social dos individuos se
resumiria por mecanismos de sele¢do natural (BEHRING & BOSCHETTI, 2007, p. 60).

As teses de que o crescimento econdmico pautado no livre mercado geraria melhores
condi¢des de vida social, como se fossem grandezas diretamente proporcionais comegaram a
ser questionadas pelos trabalhadores que perceberam o enriquecimento dos empregadores em
detrimento dos seus saldrios baixos e de suas péssimas condi¢cdes de vida. Assim, a
mobilizacdo e a organizacdo da classe trabalhadora foram determinantes na mudanca do
carater do Estado, na passagem do seu perfil Liberal para o Social. Ressalta-se que todas as
feicdes que assumem o Estado ndo se resumem a uma ac¢do do Estado em si, mas como
resultado da relacdo entre este e a pressdo social que o transforma no sentido das mudancas
requeridas por um processo de maturidade e consciéncia social. Como diz Oliveira (1995, p.
7), “o Estado ndo tem uma medida em si mesmo, ele tem que estar sempre em relacdo com a
sociedade civil, o que lhe d4 a medida, a profundidade, o alcance, os seus limites”.

Nesse processo os trabalhadores conseguiram grandes conquistas no ambito dos
direitos politicos, expressas nas suas diferentes formas de organizagdo, o que contribuiu para a

mudanca no papel do Estado Capitalista ao final do século XIX e inicio do século XX.
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Paralelamente ao movimento dos trabalhadores, que buscou o reconhecimento dos
seus direitos de cidadania politica e social, inspirado pelo movimento socialista em 1917, na
Russia, e que provocou uma atitude defensiva do capital, outros episdédios foram
determinantes para a derrocada do liberalismo econdmico. Além da Primeira Grande Guerra
Mundial impulsionada pela concorréncia intercapitalista mundial, a Grande Depressdo de
1929 foi o ponto crucial que abalou as estruturas do liberalismo vigente. Como evidencia
Hobsbawn (1995), numa unica frase: “a Grande Depressao destruiu o liberalismo econémico
por meio século”.

Ainda, segundo Hobsbawn (1995), a Grande Depressdo obrigou aos governos
ocidentais priorizarem questdes sociais sobre as econdmicas em suas politicas de Estado, ja
que os perigos implicitos em ndo fazer isso — a radicalizag¢do da esquerda e da direita — eram
demasiado ameacadores.

Ao término da crise de 1929-1932 e, especialmente, apds a Segunda Guerra Mundial,
observa-se um processo de consolidagdo da protecdo social, que teve como base material a
expressao intelectual do liberalismo heterodoxo de Keynes articulado ao modo de producao
Fordista e, como base subjetiva, a for¢a dos trabalhadores impulsionada pelo paradigma
socialista que se expandia no leste europeu.

Este periodo, que compreende o fim da Crise de 1929-1932, foi caracterizado por forte
interven¢do do Estado nas atividades econdmicas, ampliagdo dos gastos sociais, pleno
emprego ¢ estimulo a demanda efetiva. Assim, o surgimento do Estado de Bem Estar Social ¢
expressdo desse momento historico, de um tipo de sociedade que, segundo Pierson, (1991
apud Pereira, 2008) engloba diferentes esferas (produgio, distribui¢do e consumo) e diferentes
interesses (do mercado, do Estado, dos trabalhadores, dos cidaddos em geral) para lidar com
fenomenos modernos fundamentais, como a forma¢do dos Estados Nacionais e sua
transformagao em democracias de massa, ¢ a conversao do capitalismo em modo de produgdo
dominante, a partir da Revolug@o Industrial. Seu surgimento, segundo Pereira (2008, p. 87),
estd relacionado “a demandas por maior igualdade e reconhecimento de direitos sociais e
seguranca econdmica, concomitantemente com demandas do capital de se manter reciclado e
preservado”.

Para Andersen (1993), o Welfare State significou mais do que um incremento das
politicas sociais do pds-guerra no mundo industrial desenvolvido, representou um esforco de
reconstru¢do em trés frentes: 1) Econdmica, com o abandono da ortodoxia da pura ldgica do

mercado, em favor da extensdo do emprego e dos ganhos como direitos de cidadania; 2)
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Moral, em defesa das idéias de justica social, solidariedade e universalismo e 3) Politica, que
foi parte de um projeto de construcdo nacional: a democracia liberal contra o perigo do
fascismo e do bolchevismo. Tais énfases baseiam-se no principio democratico dos Welfare
States social democratas: harmonizagdo de ideais igualitarios; crescimento e pleno emprego; a
otimizagdo do emprego e minimizagdo da dependéncia em relagdo as politicas de bem estar.
Nesta orientagdo, o Estado é o agente regulamentador de toda vida e saude social, politica e
econdmica do pais em parceria com sindicatos € empresas privadas, em niveis diferentes, de
acordo com a nacdo em questdo. Compete ao Welfare State garantir servicos publicos e
protecdo a populagdo.

E importante ressaltar que o termo Welfare State origina-se na Inglaterra e,
geralmente, ¢ utilizado na literatura anglo-saxonica. Diversas sd@o as nomenclaturas utilizadas
por autores de outros paises para designar esse tipo de Estado, respeitando cada um os termos
mais adequados as especificidades historicas e a particularidade do idioma. Por outro lado, ¢
consenso nas analises internacionais a ado¢do dos classicos modelos bismarckiano ¢
beveridgiano como parametros para caracterizar o Estado social e o sistema de seguridade
social predominantes nos paises capitalistas da Europa ocidental. O primeiro, caracterizado
pela logica do seguro social e o segundo, pela logica dos direitos universais, destinados a
todos os cidaddos incondicionalmente ou submetidos a condigdes de recursos (testes de
meios) (BOSCHETTI & BEHRING, 2007).

A partir da década de 1970, com o aumento da mobilidade geografica do capital, ha
um processo de desmantelamento das bases que propiciaram o surgimento do Welfare State
na década de 40 do século XX.

Com a abertura da economia e globalizacdo dos mercados, os custos do trabalho, as
contribuic¢des sociais, os impostos pesados, os salarios altos, os direitos trabalhistas amplos,
fizeram com que a contratagdo de mais trabalhadores fosse excessivamente custosa. Neste
contexto, em que as conquistas do trabalho ameagam a expansido e reproducdo do capital, os
neoliberais defendem a privatizagdo do bem estar, o retorno dos beneficios seletivos (ao invés
de universais) e a aceitacdo de maior diferenciacdo nos ganhos. Em decorréncia, na década de
1980 houve depreciagdo dos niveis salariais e redu¢@o dos beneficios sociais.

Ha autores, como Claus Offe ( 1989 apud ARRIGHI, 1996) que falam do fim de um
“capitalismo organizado” para a emergéncia de um “capitalismo desorganizado”. A passagem
de uma administracio e regulacdo consciente das economias nacionais, para uma

desconcentracdo crescente dos poderes, deixando os processos de acumulacdo do capital num
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estado de desorganizagdo. Segundo Harvey (1989 apud ARRIGHI, 1996, p.3) o que se
observa neste periodo ¢ que ficaram cada vez mais evidentes as dificuldades que o Fordismo-
Keynesianismo enfrentou para manter sob controle as contradi¢des intrinsecas do capitalismo.
E essa “desarticulagdo entre fordismo-keynesianismo significou uma evidente guinada para
um aumento do poder do capital financeiro frente ao Estado nacional”— a verdadeira novidade
do capitalismo nas décadas de 1970 e 1980.

Segundo Fiori (1997), com a faléncia de Bretton Woods® encerrou-se a Era do Ouro
do desenvolvimento capitalista. Logo depois, a vitdria neoclassica no campo econdmico e dos
neoconservadores no campo politico consagrou a tese de que a crise mundial vivida a partir de
1973 foi obra das politicas Keynesianas e dos compromissos fiscais assumidos pelo Welfare
State. Desde entdo, esta idéia transformou-se em senso comum e em ponto de convergéncia
das politicas econdmicas do mundo capitalista. Eficiéncia, competitividade, intervencao
minima do Estado em assuntos econdmicos, privatiza¢do, planos de estabilizagdo,
flexibilidade das leis trabalhistas e equilibrio macroeconémico substituiram o consenso
Keynesiano em torno do crescimento ¢ do pleno emprego, € passaram a ser oS Novos
“paradigmas” do pensamento politico econdmico internacional.

A crise atingiu os paises da América Latina, na década de 1980, em um periodo
marcado por extrema desigualdade social, em que as reivindicagdes se pautavam na
consolida¢do de estados democraticos, que garantissem a participagdo da sociedade e
ampliasse a garantia dos direitos sociais por meio de politicas de carater Universal. Ao mesmo
tempo em que o movimento pela democratizacdo defendia politicas universais, os pacotes de
ajustes estruturais previam redu¢do dos gastos sociais e politicas sociais focalizadas na
pobreza.

As politicas de ajustes estruturais na América Latina, prescritas pelo FMI, “definidas
como um processo de politicas e reformas que visavam criar condi¢des para colocar em
marcha outra modalidade de desenvolvimento” (STEIN, 2005, p.121), de uma forma geral,
tiveram impacto negativo sobre a qualidade de vida das pessoas. Os Estados perderam
autonomia na conducdo das politicas, os indices de pobreza e desemprego se elevaram, os

salarios e as medidas de protecdo social foram reduzidos, e as portas foram abertas ao

6
Conferéncia de Bretton Woods — Nome pelo qual ficou conhecida a Conferéncia Monetaria e Financeira das Nagoes

Unidas, realizada em julho de 1944, em Bretton Woods (new Hampshire, Estados Unidos), com representantes de 44 paises, para planejar a
estabilizacdo da economia internacional e das moedas nacionais prejudicadas pela Segunda Guerra Mundial. Os acordos assinados em
Bretton Woods tiveram validade para o conjunto das nagdes capitalistas lideradas pelos Estados Unidos, resultando na criagdo do Fundo
Monetario Internacional (FMI) e do Banco Internacional de Reconstru¢do e Desenvolvimento (BIRD).
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investimento direto estrangeiro tendo em vista a nova dindmica imposta pela globalizacdo da
economia e dos mercados.

As principais recomendag¢des do ajuste impostas aos paises da América Latina
estavam concentradas em mudancgas estruturais que deveriam ser introduzidas nas politicas
fiscal, monetaria, salarial e cambial (STEIN, 2005, p.122). Na realidade, um novo aparato
ideologico sustentava as orientagdes que previam a reducdo do papel do estado, a
financeirizagdo da economia, a reducdo de salarios reais e a desvalorizagdo do cambio com
incentivo as exportacdes. E neste contexto que as politicas de combate & pobreza sio
introduzidas na América Latina. Os Fundos Sociais e, posteriormente, os Programas de
Transferéncia de Renda fazem parte desse conjunto de politicas que foram implementadas em
grande parte dos paises como concepgao de politica social de carater focalizado na pobreza.

No Brasil, na década de 1980, a Constitui¢do de 1988 consagrou o ideario da
universalizacdo das politicas sociais, numa fase em que as condi¢des econdmicas para
alcangar a um universalismo de fato se tornavam cada vez mais precarias no Brasil.

A Constituicdo Brasileira conhecida também como “Constituicdo Cidada”, foi
promulgada apos intensa participagdo popular dos movimentos sociais, das entidades de
classes, dos partidos politicos, das organizagdes sociais e outros grupos representativos. No
entanto, ainda hoje, a realidade brasileira apresenta enormes contradicdes com estes ideais
proclamados.

O Brasil passou toda a década de 1990 ancorado em empréstimos do FMI’ e sujeito as
regras do Consenso de Washington®, que privilegiam os interesses dos capitais financeiros
internacionais e sdo avessas a quaisquer politicas sociais universalizantes. Sendo assim, crise
econdmica, crise nas financas publicas e direitos constitucionais adquiridos passam a ser,
desde meados dos anos 1990, um dos conflitos a serem enfrentados numa eventual reforma do
Estado.

A década de 1990 no Brasil ¢ caracterizada por ampla desorganizagdo do mercado de

trabalho brasileiro, com altas taxas de desemprego, redu¢do do trabalho assalariado com

! FMI - Fundo Monetario Internacional. Organiza¢do financeira internacional criada em 1944 na conferéncia

internacional de Bretton Woods (em New Hampshire, Estados Unidos). E uma agéncia especializada da ONU (organizagdo das Nagdes
Unidas) com sede e Washington e que faz parte do sistema financeiro internacional, ao lado do BIRD (Banco Internacional de Reconstrucao
e Desenvolvimento).

8 Consenso de Washington — Conjunto de trabalhos e resultado de reunides de economistas do FMI, BIRD e do
Tesouro dos Estados Unidos realizadas em Washington D.C. no inicio dos anos 90. Dessas reunides surgiram recomendacdes dos paises
desenvolvidos para que os demais, especialmente aqueles em desenvolvimento, adotassem politicas de abertura dos seus mercados € o
“Estado Minimo”, isto ¢, um Estado com um minimo de atribui¢des (privatizando as atividades produtivas) e, portanto com um minimo de
despesas como forma de solucionar os problemas relacionados com a crise fiscal: inflag@o intensa, déficits em conta corrente no balango de
pagamentos, crescimento econdmico insuficiente e distor¢des na distribui¢do de renda funcional e regional.
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carteira assinada, em favor da expansdo dos trabalhos informais, dos bicos e ocupagdes nio
remuneradas, geralmente precarias e de baixa produtividade.

Esse periodo ficou marcado por um processo de exclusdo social, com a supressao de
direitos e a fragilizacdo da capacidade de interveng¢do do Estado via politicas sociais
(FAGNANI, 1999).

Nesse sentido, Castel (1998), reconhece a dificuldade em ver como os excluidos
sociais poderdo representar forcas de pressao e potencial de luta se eles ndo atuam em nenhum
setor nevralgico da vida social, mas por outro lado, sdo excluidos e continuam fazendo parte e
ameagando o sistema que os engendra.

De fato, a existéncia dos “excluidos sociais” e a presencga deles nos discursos sempre
como algo naturalizado e administravel traz uma outra configura¢do da realidade e novos
desafios sdo postos no enfrentamento da questdo social. Os fendomenos, os fatos que compdem
a realidade sdo outros, mas todos como sintese da mesma rela¢do de contradi¢do entre capital
e trabalho.

Diante deste quadro, em que as incertezas predominam, devido as altas taxas de
desemprego, os trabalhadores empregados nao lutam mais por uma causa comum, todo
esfor¢co concentra-se na tentativa de manutencio do seu trabalho, mesmo que mal remunerado
e precario.

Para Silva, Yazbec e Giovanni (2004), neste contexto,

a questdo social, enquanto produto da luta politica, coloca na agenda publica novos
contetidos expressos, sobretudo, pelo que passou a se considerar novas formas de
exclusdo social e econdmica, cujo eixo centralizador é representado pelas profundas
transformagdes que vem ocorrendo no mundo do trabalho, enquanto produto,
principalmente, de dois fendmenos constitutivos das transformagdes que vém
ocorrendo nas relagdes de trabalho na sociedade contemporanea: o aumento do
desemprego estrutural associado a precarizacdo do trabalho e as mutagdes no perfil
do trabalhador requerido pelo mercado capitalista globalizado (p. 23)

As recentes conquistas dos trabalhadores, na 6tica dos direitos sociais, incorporadas na
Constituicdo de 1988, como resultado de um processo de grande mobilizacdo e debate
politico, responsabilizando o Estado na garantia de justiga social, entraram em choque com a
nova configuragdo que assumia o Estado na década de 1990.

Fortemente marcado pelas politicas de orientacdo neoliberal, o Governo Brasileiro
durante a década de 90, na contramio das conquistas sociais, empenhou esforcos em adequar
o Brasil aos parametros da Reforma Gerencial do Estado, como forma de ajustar a economia
brasileira aos ditames da economia internacional, o que representou uma adaptacdo do Estado

brasileiro a l6gica do capital.
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Durante o governo do Presidente Fernando Henrique Cardoso (1995 — 2002), as a¢des
do Estado foram orientadas pela l6gica do capital privado e financeiro, assumindo para si os
custos da estabilidade econdmica e delegando as instituigdes privadas, as agéncias
reguladoras e as organizagdes ndo governamentais 0s compromissos com a area social. Tao
logo tenha tomado posse o Presidente Fernando Henrique Cardoso, em janeiro de 1995, entre
as principais medidas’ relativas a organizacdo da Presidéncia e dos Ministérios, estavam a
extincdo da Legido Brasileira de Assisténcia (LBA), a institui¢do da Secretaria Nacional e do
Conselho Nacional de Assisténcia Social vinculados ao Ministério da Previdéncia e
Assisténcia Social e a Criagdo do Conselho do Programa Comunidade Solidéria, vinculado a
Casa Civil, cujo objetivo centrava-se no combate a fome e a pobreza, o que se efetivaria por
meio de parceria com a sociedade civil, a iniciativa privada e o terceiro setor sem fins
lucrativos (STEIN, 2005)

Assim, para Silva (2003 apud SLVA et al., 2004), na década de 90, a0 mesmo tempo
em que de observava o aumento do desemprego, a diminui¢cdo da renda do trabalho e a
expansdo da pobreza, fruto de um modelo de desenvolvimento concentrador de riquezas, o
enfrentamento da pobreza foi conduzido por politicas orientadas segundo a logica neoliberal,
caracterizadas por programas descontinuos e compensatdrios, focalizados na pobreza, “tudo
movido pela ideologia da ‘solidariedade’ e da reedicdo da filantropia e da caridade, agora
estendida ao ambito empresarial” (p.27).

Por outro lado, neste periodo, Draibe (2003) defende a constituicdo de um sistema de
protecdo social no pais e argumenta sobre a existéncia de dois ciclos de reformas, um que
compreende os anos de 1985 a 1988 e outro que compreende os anos de 1995-1998 ¢ 1999-
2002.

A autora destaca que se for analisar o conceito de reforma, que tem como defini¢do
“as mudangas no principio e na estrutura que tem impacto na politica como um todo”, apenas
as politicas de saude e de assisténcia social foram reformadas no primeiro ciclo, considerando
aqui o Sistema Unico de Satde (SUS) ¢ a assisténcia social inserida no texto constitucional no
campo da seguridade social, ambas como politicas universais, redistributivas e garantidora de
direitos. Considera ainda, que a reforma deste periodo foi concentrada em mudangas nos
principios das politicas, como resultado do processo de democratiza¢do que marcou a época.

Assim, os novos principios introduzidos foram o direito social (primazia da a¢do do estado na

? Medida Provisérian © 813, de 01/01/1995
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garantia dos direitos), a seguridade social (como forma mais abrangente de protecdo), a

descentralizagdo e a participag@o, compreendidas como diretrizes da organizagdo da gestdo.

Principalmente pela afirmag@o dos direitos sociais, o sistema de prote¢do saiu
fortalecido e ampliado das novas defini¢des constitucionais, sobretudo nas areas de
saide e assisténcia social. Mas ainda era o mesmo sistema histérico construido
desde os anos de 1930, de base categorial e meritocratica forte (...) (DRAIBE, 2003,

p- 8)

Em meados da década de 1990, a discussdo acerca da reforma do sistema de protecio
social retorna a agenda do governo sob a responsabilidade do Presidente Fernando Henrique
Cardoso, dando inicio ao segundo ciclo de reformas. O ponto de partida desse novo ciclo
tinha como base, por um lado, a estrutura de estado histérica em que o sistema de prote¢do
social vinha sendo conduzido até a década de 80 e, por outro lado, os novos principios e
diretrizes norteadores de um novo modelo de protecdo social para o pais, referenciado na
Constituicdo de 1988. Estes dois elementos que compdem a agenda da reforma do sistema de
protecdo social se inserem em um contexto de reformas estruturais impostas aos paises da
América Latina.

O Sistema Brasileiro de Protecdo Social ¢ composto por trés pilares que o sustenta.
Um deles, de carater contributivo, ¢ formado pela Politica de Previdéncia Social. Outro, de
carater ndo contributivo, é composto pela Politica de Assisténcia Social, direcionada a todos
de que dela necessitarem, pela rede de servigos socio-assistenciais, assim como o Beneficio de
Prestacdo Continuada e o Programa Bolsa Familia. Por fim, a Politica de Satde, com acesso
universal, atendendo ao principio da equidade, preconizado pelo Sistema Unico de Saude.
(JACCOUD, 2009, p. 64,65).

A promulga¢do da Constituicdo Federal de 1988 (CF 88) representou um marco
histérico para a Politica de Assisténcia Social que passou a ser considerada como direito do
cidadao e dever do Estado. Embora a assisténcia social tenha estado presente desde o Brasil
Colonia, sua configuragdo assumia um carater clientelista, populista, vinculados ao dever
moral e a vocagdo religiosa (PEREIRA, 2008). Assim, no texto da CF 88, a assisténcia social
passou a integrar a politica publica de seguridade social, ao lado da saude e da previdéncia
social e passou a ser vista como dever politico determinado por uma condicdo de cidadania e
ndo como dever moral (PEREIRA, 1996).

Observa-se que, embora a seguridade social esteja expressa nas letras da CF 88 como

garantia de constru¢do de um sistema de prote¢do social, ainda hoje, a existéncia de
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ministérios setorizados, e sem articulacdo entre si na defini¢do de uma politica de seguridade
social, reforca a fragmentacdo e a independéncia de cada politica. A fragmentacdo e a
pulverizagdo que caracterizam as trés politicas componentes da seguridade dificultam a
constru¢do de um sistema integrado de protecao social (BOSCHETTI, 2003).

As discussdes acerca da constru¢do de um sistema de prote¢do social no Brasil, a
partir da Constituicdo de 1988, sdo bastante divergentes. Jaccoud (2009, p. 72-74) apresenta
trés diferentes correntes, as quais argumentam em que medida o sistema de prote¢do social no
Brasil consegue enfrentar o quadro de pobreza e de desigualdade. A primeira corrente ¢
composta por aqueles que defendem que as Politicas Universais, expressas na Carta Magna,
ndo chegam até os mais pobres e sugerem a adog@o de politicas focalizadas, com intuito de
que seja mais eficaz. O segundo grupo argumenta que os ideais proclamados na Constitui¢do
de 1988 foram desmantelados ao serem confrontados com o modelo de desenvolvimento
econdmico predominante na década de 90, baseado em uma estrutura de Estado minima com
politicas sociais implementadas sob a dtica neoliberal. Os integrantes da terceira corrente
consideram que o sistema de protecdo social brasileiro, construido a partir de 1988, tem
efeitos positivos no combate a pobreza e na melhoria das condi¢des de vida da populagao,
todavia, faz-se necessario avangar ainda na melhoria, qualidade e cobertura dos servicos de
protecdo social e das demais politicas sociais.

Para Draibe (2003, p.28), as politicas sociais implementadas neste periodo,
principalmente a partir de 1995 até 2002, atenderam a concep¢do de um amplo sistema de
protecdo social ao conjugarem politicas de enfrentamento a pobreza com politicas universais
nas areas de educagdo e saude. No que tange aos programas de transferéncia de renda foi
constituida a Rede Social Brasileira de Prote¢do Social, por meio do Projeto Alvorada que
agregava diversos programas de garantia de renda minima'® destinados as familias em
situagdo de pobreza com o objetivo de trabalhar na redugdo de riscos e vulnerabilidades
sociais.

Partindo da idéia dos ciclos de reforma abordados em Draibe (2003), os programas de
transferéncia de renda no Brasil fazem parte do segundo ciclo de reforma do sistema de

protecdo social. E a partir da década de 90, em consondncia com as politicas de ajuste

19 Bolsa-Escola (MEC), Bolsa-Alimentagdo (MS), Programa de Erradicagdo do Trabalho Infantil (Peti)
(MPAS), Programa do Agente Jovem (MPAS), Bolsa-Qualificagdo (MT), Beneficio Mensal — Idoso (MPAS),
Beneficio Mensal — Portadores de Deficiéncia (MPAS); Renda Mensal Vitalicia (MPAS), Bolsa-Renda (seguro-
safra) (MA), Auxilio-gas (MME). Aposentadorias Rurais (MPAS), Abono Salarial PIS/Pasep (CEF), Seguro-
desemprego (MT).
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estruturais impostas aos paises da América Latina que o Brasil implementa programas de

garantia de renda minima em nivel nacional como estratégia focalizada de combate a pobreza.

2.1 Trajetoria dos Programas de Transferéncia Condicionada de Renda no Brasil

Sem desconsiderar as discussdes anteriores acerca dos programas de transferéncia de
renda no Brasil'', a apresentacdo do Projeto de Lei n° 80/1991 de autoria do Senador Eduardo
Suplicy, em 1991, propondo a instituicdo de um Programa de Garantia de Renda Minima em
nivel nacional, representa o marco histdrico de maior relevancia no processo de construgdo de
uma politica de transferéncia de renda no Brasil. O Projeto foi aprovado de forma unanime no
Senado, em 16 de dezembro de 1991.

Ainda em 1991, a discussdo ganha um novo impulso com José Marcio Camargo
(1991) que defendeu uma politica de Renda Minima por meio de uma transferéncia de renda a
familia, articulada com a escolarizag¢do dos filhos e dependentes em idade escolar. A proposta
seria de amenizar a pobreza no curto prazo e reduzir a reprodugdo da pobreza em longo prazo
por meio do acesso a educagio.

A grande inovag@o desse debate no Brasil foi a transferéncia de renda a familia,
condicionada a freqiiéncia escolar. Dois eixos sustentaram essa proposta. Um deles é que o
custo de oportunidade das familias pobres em garantirem a escolarizacdo dos filhos ¢ elevado,
considerando o decréscimo que proporcionaria na renda familiar j& reduzida. O outro € que a
deficiéncia de formagdo educacional pode reproduzir a situagdo de pobreza no futuro,
considerando que um individuo com menor grau de escolaridade tem menos chances de
auferir renda compativel com suas necessidades. A justificativa seria que a transferéncia de
renda associada a educagdo promoveria uma compensacdo financeira as familias e
incentivaria a presenca das criancas e adolescentes na escola (SILVA et al., 2004). Embora
tenha sido uma novidade no Brasil, esse debate permeava as discussdes centrais em torno do
paradigma que sustenta os programas de transferéncia condicionada de renda, difundidos em
varios paises e continentes, conforme demonstrado no capitulo 1.

Influenciados por essa proposta, em 1995, alguns municipios, como Campinas'?,
Ribeirdo Preto’” e Distrito Federal'* protagonizaram o debate acerca dos programas de

transferéncia de renda com a implementacgdo de experiéncias municipais.

" Anténio Maria da Silveira (1975), Edmar Bacha & Roberto Mangabeira Junger (1978), Uriel de

Magalhdes (1977), Cristovam Buarque (1986) apud Stein (2005, p.. 295 ¢ 296)
12 Programa de Garantia de Renda Familiar Minima, Lei n° 8.261, de 06 de janeiro de 1995.
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Vale notar que a proposta de Camargo (1991) diferenciava-se da defendida por
Suplicy, principalmente em dois aspectos: a renda condicionada a educagdo e o foco na
familia e ndo no individuo.

Tais experiéncias comegaram a ganhar visibilidade, ao mesmo tempo em que no ano
de 1996 foram implementados o Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil (PETI) e o
Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), o que, segundo Stein (2005, p. 298) pressionou o
Governo Federal a adotar a proposta de uma politica de renda minima em ambito nacional.
Assim, em 1997 foi sancionada a Lei n® 9.533 de 10 de dezembro de 1997, que autorizava o
Governo Federal a repassar recursos aos municipios referente a 50% dos gastos com
Programas de Garantia de Renda Minima (PGRM) vinculados a agdes sdcioeducativas.
Considerando que o maior Onus recaia sobre os municipios, a proposta ndo seguiu adiante.
Para Stein (2005, p. 298), a partir deste periodo tem inicio a “Era das Bolsas”. Em 2001, ao
final do segundo mandato do entdo presidente Fernando Henrique Cardoso, como
desdobramento do PGRM foi criado o Programa Nacional de Renda Minima vinculado a
Educagao, denominado de Bolsa Escola e, posteriormente, o Programa Bolsa-Alimentagdo e o
Auxilio Gas, componentes do Projeto Alvorada.

Nesse mesmo periodo foi introduzida no debate nacional a possibilidade de institui¢ao
de uma Renda de Cidadania para todos os brasileiros sem qualquer restrigdo. Novamente, o
senador Eduardo Suplicy encabegou essa proposta e apresentou no Congresso Nacional o
Projeto de Lei n. 266/2001, para instituicdo de uma Renda de Cidadania. Toda a proposta e
detalhes em torno dessa discussdo estdo versados no livro de sua autoria, Renda de
Cidadania: a saida é pela porta, publicado em 2002.

Em 2003, a partir do inicio do governo do presidente Luiz Indcio Lula da Silva,
segundo Silva et al., (2004, p.93), tem inicio um novo momento que ¢ marcado ndo s por
mudangas quantitativas, mas principalmente por mudancas qualitativas, no sentido de
construir uma Politica Publica de Transferéncia de Renda de abrangéncia nacional. Entre as
mudan¢as mencionadas pelos autores, destacamos: a prioridade no combate a fome ¢ a
pobreza no Brasil; a unificagdo dos programas nacionais de transferéncia de renda (Bolsa
Escola, Bolsa Alimentagdo, Auxilio Gas e Cartdo Alimentacdo); a criacdo do Programa Bolsa
Familia, como resultado da unificacdo dos programas anteriores; o aumento dos recursos
orcamentarios destinados aos programas de transferéncia de renda; a san¢do da Lei de Renda

Basica de Cidadania em 8 de janeiro de 2004; e a criacdo do Ministério do Desenvolvimento

13 Programa de Garantia de Renda Familias Minima, Lei n°® 7.188, de 28 de setembro de 1995
' Programa Bolsa Familiar para a Educagdo (Bolsa Escola), Decreto n® 16.270, de 11 de janeiro de 1995
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Social e Combate a Fome, unificando o Ministério do Bem Estar Social € o Ministério
Extraordinario de Seguranga Alimentar e Combate a Fome.

Assim, seguindo os padroes dos Programas de Transferéncia de Renda implementados
na América Latina, segundo a dtica dos organismos multilaterais, os PTCR no Brasil, entre
meados da década de 90 e inicio do século XXI, também foram adotados como uma
alternativa de combate a pobreza vinculada a renda e & promogdo do acesso aos servigos de
educagdo e saude. Os programas assumiram algumas versdoes: Renda Minima vinculada a
Educagdo (Ministério da Educacdo), Bolsa Escola (Ministério da Educagdo), Bolsa
Alimentagdo (Ministério da Saude), Programa de Erradicag¢do do Trabalho Infantil (Ministério
da Previdéncia e Assisténcia Social), Auxilio Gas (Ministério de Minas e Energia), Cartao
Alimentagdo (como estratégia do Programa Fome Zero) e, por ultimo, o Programa Bolsa
Familia (Ministério do Desenvolvimento Social ¢ Combate a Fome) como resultado da
unificagio destes programas anteriores.

Sem duavida, o debate mais ousado que rompe com os modelos padrdes de
transferéncia de renda implementados na América Latina e representa uma nova concepcao de
politica social, ¢ a instituicdo de uma Renda de Cidadania a todos os brasileiros, sem distin¢ao
de qualquer tipo e incondicional, defendida pelo Senador Eduardo Suplicy no Brasil e
integrantes da BIEN (Basic Income European Network — Rede Européia da Renda Basica),
criada em 1986 e considerada a maior articulagdo européia em defesa de uma renda basica
para todos no continente. Segundo Stein (2005, p. 298), o Brasil € o “Unico pais no mundo a
aprovar uma lei universal, Lei n°® 10.835, de 08/01/2004, sem que as politicas universais
fagam parte de sua tradicio”.

Para o Senador Eduardo Suplicy, conforme exposto em seu livro “Renda de Cidadania
— a saida ¢ pela porta”, o Programa Bolsa Familia ¢ o come¢o da Renda Bésica de Cidadania
no Brasil e, ndo por outro motivo a Secretaria Nacional de Rendas de Cidadania € a secretaria
do Ministério do Desenvolvimento Social ¢ Combate a Fome que foi criada para assumir a
responsabilidade pela gestdo federal do programa Bolsa Familia. Para o senador, “trata-se,
portanto, de primeiro assegurar que todas as familias no Brasil que estdo no patamar mais
grave de pobreza absoluta venham a ter o direito a uma renda” (Suplicy, 2006, p.19). Diante
da afirmag@o, passados seis anos da aprovagdo da Lei, nos cabe indagar se de fato o Programa
Bolsa Familia pode ser considerado um estagio em dire¢do a renda basica de cidadania. De
qualquer maneira, a aprova¢do de uma Lei nesta magnitude representa um horizonte a ser

alcancado.
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E importante ressaltar que diversos sdo os pontos de vista que permeiam a discussdo
sobre a institui¢do de Programas de Transferéncia de Renda como estratégia de combate a
pobreza. Conforme Silva et al. (2004, p.37), no Brasil, sdo identificadas duas orientagdes
principais:

a) PTRs como programas compensatorios e residuais, orientados por uma Vvisdo
liberal/neoliberal, vinculada aos interesses do mercado e com a visdo de que o
desemprego e a exclusdo social sdo inevitaveis. Tem como objetivos atenuar os efeitos
da pobreza e da desigualdade. O foco ¢ na extrema pobreza para que ndo ocorra o
desestimulo ao trabalho. O impacto ¢ a reprodu¢do de uma classe de pobres, com
garantia de sobrevivéncia no limiar de uma determinada linha de pobreza.

b) PTRs como programas de redistribuicdo de renda. Tem como fundamento a
redistribuicdo da renda e o objetivo € alcangar a autonomia do cidaddo, por meio da
garantia de uma vida digna a todos. Impacto desejado: inclusdo social.

No que diz respeito as duas vertentes de debate no Brasil apontada pelos autores e aos
paradigmas que permeiam as discussdes sobre as politicas sociais (universal x focalizado,
incondicional x condicional), pressupomos que as discussdes nao estdo cristalizadas em uma
ou outra posi¢do, ao contrario, que esse processo ¢ dinamico e tem potencialidades para
assumir um ou outro lado, dependendo da correlacdo de forcas que se estabelece entre estado
e sociedade. Ao mesmo tempo em que se unificam os programas de transferéncia de renda em
torno do Programa Bolsa Familia, um programa focalizado na extrema pobreza, o Brasil € o
Unico pais a aprovar uma Lei que institui uma Renda Basica de Cidadania.

Em virtude dessas caracteristicas, o Programa Bolsa Familia serd analisado em meio a
esse debate, no contexto da realidade brasileira e concebido como um programa em
movimento que pode assumir um ou outro rumo de acordo com a participagdo dos atores

neste debate envolvidos: pesquisadores, gestores, politicos e familias beneficiarias.
2.2. Programa Bolsa Familia

O Programa Bolsa Familia ¢ considerado o maior programa de transferéncia de renda
do mundo em relagdo ao niimero de familias e pessoas beneficiadas. Sdo 12,5 milhdes de
familias, o que equivale a quase 50 milhdes de pessoas que tem acesso aos beneficios do

programa em todos os 5.564 municipios brasileiros.
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No periodo que compreende dez/ 2004 a dez/2009, o numero de familias beneficiarias
pelo PBF aumentou de 6,6 milhdes em 2004 para 12,4 milhdes em 2009. A execucdo
financeira que hoje representa 0,5% do PIB passou de 3,8 bilhdes em 2004 para o patamar de

12,5 bilhdes em 2009.

Grafico 01. Evolugdo da quantidade de familias beneficiarias e da execug¢do financeira do
PBF no periodo de 2004 a 2009
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Fonte: Elaborag@o propria a partir das informagdes contidas em apresentagdo a 13° Conferéncia Internacional da
BIEN/ BRASIL/2010

Algumas publicagdes recentes t€ém demonstrado o impacto do Programa Bolsa Familia
sobre a queda da desigualdade e sobre a redugdo da pobreza em virtude da transferéncia de
renda. Em estudo desenvolvido por Soares at al (2006), o PBF foi responsavel por 21% da
redugdo observada na desigualdade entre os anos de 2004 ¢ 2006. Em outra pesquisa, Soares e
Satyro (2009) identificaram uma redugdo da extrema pobreza em 8% em virtude do PBF. Para
Senarc/MDS (2010), do total de familias beneficiadas pelo PBF, 4,3 milhdes superaram a
linha de extrema pobreza, ao passo que 135 mil superaram a linha de pobreza. A grande
diferenca entre as duas categorias de familias, muito provavelmente, se deve a diferenca entre
o valor do beneficio basico (R$ 68,00) em comparagdo com o beneficio variavel (R$ 22,00),
sendo este com valor bem mais modesto. Outro resultado observado ¢ que o PBF provoca em
média um aumento de 48,6% na renda familiar, sendo que nas regides Nordeste ¢ Norte este
aumento pode chegar em 60%. (SENARC/MDS, 2010). Na Figura 02, segue o Mapa do
Brasil com as faixas percentuais do impacto do PBF na elevagdo da renda das familias

beneficiarias.
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Figura 01. Percentual de impacto da transferéncia de renda do PBF sobre a renda das
familias/ Brasil.
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Fonte: SENARCMDE, 2010

Em que pesem as divergéncias e criticas em relagdo ao programa, ¢ consenso que o
PBF tem melhorado os padrdes de consumo das familias em situacdo de pobreza, fortalecido a
autonomia das mulheres, elevado a renda dos mais pobres, reduzido a pobreza absoluta,
interferido na redu¢do da desigualdade e, principalmente, evidenciado, polemizado,
massificado o debate em torno da pobreza, tdo presente, que esta em todos os lugares, todos
os dias, mas que, a0 mesmo tempo, de tdo visivel aos olhos de todos, tornou-se invisivel,
naturalizada, cristalizada.

Nesses ultimos anos, as discussdes sobre a pobreza sairam da inércia e passaram a
fazer parte da agenda do poder publico em todas as instancias federativas. Em virtude dessas
proporg¢des, as questdes presentes no debate sobre o PBF sdo representadas por correlagdes de
forca distintas que podem conduzi-lo para um ou outro caminho dependendo do movimento
dos atores envolvidos direta ou indiretamente no planejamento, na execugdo, na
fundamentagdo e, essencialmente, na recep¢do do direito. Por isso, o debate precisa de ser
qualificado e situado em meio as concepc¢des centrais que norteiam os Programas de

Transferéncia Condicionada de Renda nos paises da América Latina.

2.2.1 Concepc¢iao, Caracteristicas e Critérios.
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O Programa Bolsa Familia, vinculado a Secretaria Nacional de Renda de Cidadania do
Ministério do Desenvolvimento Social e Combate a Fome, foi criado pela Medida Provisoria
n° 132, de 20 de outubro de 2003, sancionado pela Lei n° 10.836, de 09 de janeiro de 2004 e
regulamentado pelo Decreto n® 5.209 de 17 de setembro de 2004. O Programa ¢ resultado da
unificagdo dos programas de transferéncia de renda do Governo Federal que estiveram
vigentes no pais entre os anos de 2001 e 2003. Sao eles, conforme a Lei n.° 10.836 de 09 de

janeiro de 2004:

I - Programa Nacional de Renda Minima vinculada a educacdo — "Bolsa Escola",

instituido pela Lei no 10.219, de 11 de abril de 2001;

IT - Programa Nacional de Acesso a Alimentacgio — PNAA - "Cartdo
Alimentag¢o", criado pela Lei no 10.689, de 13 de junho de 2003;

III - Programa Nacional de Renda Minima vinculado a satide — "Bolsa
Alimentag¢do", instituido pela Medida Proviséria n® 2.206-1, de 6 de setembro de 2001;

IV - Programa Auxilio-Gas, instituido pelo Decreto no 4.102, de 24 de janeiro de

2002.

A unificagdo dos Programas de Garantia de Renda Minima no Programa Bolsa
Familia, proposta no Relatério de Transicdo de Governo e na Camara de Politica Social
instituida no primeiro ano do Governo Lula, teve como objetivos: criar possibilidades de
emancipa¢do sustentada dos grupos familiares; incentivar o desenvolvimento local dos
territérios; assegurar a prioridade para os mais pobres; estabelecer o principio de eqiiidade;
aumentar a eficiéncia e a efetividade do uso de recursos; unificar, racionalizar e ampliar os
programas de transferéncia de renda e retirar incentivos para politicas setoriais de
transferéncia de renda. Para Fonseca (2005), o Bolsa Familia seria mais que um programa,
seria uma matriz para a articulacdo de politicas.

O Programa Bolsa Familia, em relacdo aos programas que o antecederam, trouxe
novos elementos ao considerar:

1) as familias como unidade receptora do beneficio e do cumprimento das
condicionalidades exigidas;

i1) a inclusdo prioritaria dos membros das familias em programas e politicas;

ii1) a descentralizacdo pactuada com os entes da federagdo; e

iv) o cadastro unico dos programas sociais como ferramenta de planejamento e gestao

de politicas.
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Outro ponto que o diferencia dos programas anteriores ¢ a articulacdo
institucional/intersetorial (entre areas do governo; governo/governo e governo/sociedade),
considerada como pega chave para efetivagdo do programa.

De acordo com o Decreto n.° 5.209/ 2004 que regulamentou o Bolsa Familia, a
execucdo e gestdo do programa deverdo ser feitas de forma “descentralizada, por meio da
conjugacdo de esforcos entre os entes federados, observada a intersetorialidade, a participagdo
comunitéria e o controle social”.

Ainda segundo o mesmo Decreto, no Art. 4°, os objetivos basicos do Programa Bolsa
Familia em relacdo aos seus beneficiarios estdo expressos da seguinte forma:

I - promover o acesso a rede de servigos publicos, em especial, de saude,
educagdo e assisténcia social;

II - combater a fome e promover a seguranca alimentar e nutricional;

IIT - estimular a emancipagdo sustentada das familias que vivem em situacio de
pobreza e extrema pobreza;

IV - combater a pobreza; e

V - promover a intersetorialidade, a complementaridade e a sinergia das agdes
sociais do Poder Publico.

A execucdo do Programa Bolsa Familia incorpora trés dimensdes, quais sejam: alivio
imediato da pobreza que se concretiza pela transferéncia de renda direta as familias pobres;
ruptura do ciclo de pobreza entre geracdes por meio do acesso aos servigos sociais basicos de
saude, educacdo e assisténcia social e a oferta de programas complementares que apoiem o
desenvolvimento de capacidades das familias.

Seguindo o mesmo modelo basico proposto aos programas de transferéncia de renda
implementados na América Latina, o PBF ¢ um programa que articula a renda, com o
investimento em capital humano e a constituicdo de uma rede de protecdo social que oferte
servigcos capazes de atenderem outras dimensdes da pobreza. Outra caracteristica é que o PBF
consiste em um programa focalizado na pobreza, ao estabelecer que apenas familias com
renda per capita at¢ R$ 140,00 reais sdo elegiveis. A identificagdo da renda das familias ¢
feita por meio das informacdes autodeclaradas inseridas no Cadastro Unico de programas
sociais do Governo Federal.

O Cadastro Unico funciona como um instrumento utilizado nos municipios para
caracterizacdo socio econdmica de familias com renda per capita até 2 salario minimo, as

quais, além do Bolsa Familia, poderao ter acesso a outros programas sociais (BRASIL, 2007,
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art.2°). Além disso, o CADUNICO §é uma ferramenta que pode orientar a intervencio de
outras politicas setoriais, considerando que agrega um amplo leque de informagdes acerca das
familias em situacdo de pobreza segundo os critérios de renda pré-estabelecidos. A cada
pessoa inscrita no CADUNICO é atribuido um numero de identificacdo social (NIS) que tem
como objetivo caracterizar individualmente os integrantes da composi¢do familiar.

As familias inscritas no Cadastro Unico, com renda per capita at¢ R$ 140,00, sdo
inseridas no Programa Bolsa Familia segundo a estimativa de familias pobres definida por
municipio. O Ministério do Desenvolvimento Social ¢ Combate a Fome, com base nas
informagdes da Pesquisa Nacional de Amostra por Domicilios (PNAD) feita pelo IBGE a
cada dois anos e em parceria com o Instituto de Pesquisas Econdmicas Aplicada (IPEA)
definem a estimativa de familias pobres que servem de parametro para a concessao de novos
beneficios. Assim, as familias sdo selecionadas pela renda autodeclarada no CADUNICO e
desde que a quantidade de familias pobres estimada no municipio ainda n3o tenha sido
atingida. Este processo de selecdo das familias que considera renda, composi¢do familiar e
estimativa de pobreza pode gerar os erros de focalizagdo anteriormente mencionados.

A familia beneficidria do Programa Bolsa Familia recebe um recurso que pode variar
entre R$ 22,00 a R$ 200,00 conforme a composigdo familiar e a situagdo de pobreza. Existem
tré€s tipos de beneficios, os quais sdo caracterizados pela situacdo de pobreza e pelo perfil das
familias. Uma familia considerada extremamente pobre que, segundo os critérios do
programa, ¢ uma familia com renda per capita até R$ 70,00, recebe um valor fixo mensal de
R$ 68,00, independente da composi¢ao familiar. Vale ressaltar que o beneficio basico ¢
incondicional. As familias que tem renda per capita entre R$ 70,01 e R$ 140,00 nio recebem
esse tipo de beneficio. Todas as familias podem receber o beneficio varidvel e o variavel
jovem, desde que seja composta por pessoas entre 0 e 17 anos. Todavia, o beneficio variavel é
concedido até o limite de trés integrantes no perfil e o beneficio varidvel jovem até o limite de

dois integrantes no perfil, conforme tabela abaixo:
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Quadro 1. Tipos de Beneficios do Programa Bolsa Familia

TIPO DE BENEFICIO PERFIL FAMILIAR VALOR DO BENEFICIO |VALOR MAXIMO DO BENEFICIO
Beneficio Bisico Faulliﬁas com renda per capiFa‘até RS. TO.OOA RS 65.00 RS 68.00
independente da composicdo familiar
Familias com renda per capita até RS 140.00 reais, que R$ 22,00
Beneficio Varidvel | tem na composicao familiar integrantes na faixa etdria de Valor pago até o terceiro RS 66.00
0a 16 anos integrante com o perfil indicado
Familias com renda per capita até RS 140,00 reais. que RS 33, 00
3eneficio Variavel Joven tem na composicéio familiar integrantes na faixa etaria de Valor pago até o segundo RS 66,00
16 ¢ 17 anos integrante com o perfil indicado

Fonte: Elaboracéo propria, a partir dos dados do site do MDS, acessado em 04/09/2010 - hitp://www.mds.gov.br/bolsafamilia/valores-dos-beneficios

Assim, uma familia com renda per capita de até R$ 70,00, cuja composi¢do familiar é
caracterizada por trés pessoas entre 0 e 15 anos e duas pessoas entre 16 e 17 anos, recebe um
total de R$ 200,00 por més, resultado da somatdria do beneficio basico (R$ 68,00), do
beneficio variavel (R$ 66,00) e do beneficio variavel jovem (R$ 66,00). Por outro lado, uma
familia com renda per capita entre R$ 70,01 ¢ R$ 140,00 que tenha apenas uma pessoa no
perfil entre 0 e 15 anos, recebe R$ 22,00 por més. As oscilagdes nos valores dos beneficios
familiares dependem, portanto, da situacdo de pobreza definida pela renda per capita e da
composi¢ao familiar, informadas no Cadunico.

Vale ressaltar que estes critérios que definem os diferentes valores entre R$ 22,00 e
R$ 200,00 pagos pelo Programa Bolsa Familia, ndo estdo claros para boa parte dos gestores
municipais, quanto menos para as familias beneficiarias que freqientemente questionam o
valor do seu beneficio ao compara-lo com o valor recebido por outra familia com
caracteristicas de composicdo familiar semelhantes. Esta questdo serd aprofundada na anélise
das entrevistas expressas no ultimo capitulo desse trabalho.

Outra caracteristica do Programa Bolsa Familia consiste na cobranga de
condicionalidades como contrapartida para as familias continuarem a receber o recurso
mensal. As familias devem garantir que os integrantes da familia com idade entre 0 e 17 anos
tenham acompanhamento de saide, estejam matriculados na escola e atinjam um patamar
minimo de freqiiéncia escolar. As caracteristicas das condicionalidades previstas no marco
legal do PBF, bem como a gestdo do acompanhamento nos municipios, entre outras questoes,
serdo abordadas no proximo capitulo.

Por ultimo, considerando que o Programa Bolsa Familia utiliza os conceitos de
pobreza e pobreza extrema para estabelecer o corte de renda per capita familiar e, em
conseqiiéncia, definir o valor do beneficio, ressalta-se a importancia de elucidar, mesmo que
superficialmente, quais elementos, além da renda, diferenciam uma familia pobre de outra

extremamente pobre e, qual a concep¢@o de pobreza adotada ao utilizarem essa classificagao.
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Além disso, quais as necessidades pretendem-se suprir com o valor de beneficio definido com
base na renda?

Para Rocha,

Pobreza ¢ um fenomeno complexo, podendo ser definido de forma genérica como a
situagdo na qual as necessidades ndo sdo atendidas de forma adequada. Para
operacionalizar essa no¢do ampla e vaga, ¢ essencial especificar que necessidades
sdo essas e qual nivel de atendimento pode ser considerado adequado. A defini¢do
relevante depende basicamente do padrio de vida e da forma como as diferentes
necessidades sdo atendidas em determinado contexto socioecondmico. Em tultima
instdncia, ser pobre significa ndo dispor dos meios para operar adequadamente no
grupo social em que se vive. (ROCHA, 2003, p.9).

Assim, para a autora, a pobreza esta relacionada com a satisfacdo das necessidades. Ou
seja, um individuo encontra-se em situag¢do de pobreza quando as suas necessidades ndo sdo
atendidas de forma adequada. Nas circunstancias em que as necessidades fisicas e bioldgicas
ndo estdo satisfeitas utiliza-se o conceito de “Pobreza Absoluta”. J& o conceito de “Pobreza
Relativa” “define necessidades a serem satisfeitas em fun¢do do modo de vida predominante
na sociedade em questdo, o que significa incorporar a reducdo das desigualdades entre
individuos como objetivo social” (ROCHA, 2003, p.11). Partindo desses conceitos, a pobreza
absoluta revela uma situagdo em si, ao passo que a pobreza relativa remete a discussdo para as
questdes que geram a pobreza.

Com base nesse referencial, “quando se trata especificamente das necessidades
nutricionais”, do ponto de vista da definicdo de um critério de elegibilidade a um programa

com base na renda,

esse valor é denominado linha de indigéncia, ou de pobreza extrema, em referéncia
ao carater essencial das necessidades alimentares. Quando se refere ao conjunto
mais amplo de necessidades (necessidades consideradas minimas na sociedade),
trata-se da chamada linha de pobreza (ROCHA, 2003, p.12).

Assim, poderiamos supor que, segundo os critérios do Bolsa Familia, uma familia em
situacdo de extrema pobreza vive em condi¢des nas quais suas necessidades alimentares ndo
sdo satisfeitas, ao passo que as familias em situagdo de pobreza tem suas necessidades
alimentares satisfeitas, entretanto as outras necessidades, consideradas minimas, nao sio
supridas. Por outro lado, embora o impacto do PBF no aumento da renda familiar mensal
(SENARC, 2010), conforme demonstrado no mapa acima, ¢ dificil conceber de que forma
uma familia pode ter suas necessidades nutricionais/ alimentares e necessidades minimas
garantidas com um valor de beneficio que pode variar entre R$ 22,00 a R$ 200,00. Mesmo

que a renda do PBF seja a Unica ou complementar a renda das familias inseridas em
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determinada situa¢do de pobreza o valor do beneficio ainda ¢ modesto frente a todas
necessidades.

Zimmermann (2006) sugere que o valor transferido pelo Bolsa Familia deveria ser
equiparado ao valor da Cesta Basica Nacional divulgado pelo DIEESE (Departamento
Intersindical de Estatistica e Estudos Socioecondmicos). Com base em estudo realizado pelo
mesmo 6rgdo em 2005, um trabalhador em idade adulta necessitaria de R$ 159,29 para
satisfazer suas necessidades alimentares mensais minimas. Para o autor, “o valor do Programa
Bolsa Familia viola o direito humano a alimentag@o, uma vez que o mesmo ¢ insuficiente para
aliviar a fome de uma familia brasileira” e tem contribuido apenas para “mitigar ou aliviar a
fome” (ZIMMERMAN, 2006, p. 9).

Com base em tais argumentos, pode-se inferir que a transferéncia de renda por meio
do PBF néo resolvera isoladamente as questdes relacionadas ao combate a fome e a pobreza,

sendo necessario pensa-la de forma integrada com outras politicas e acdes estruturais.
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CAPITULO 111

CONDICIONALIDADES: ENTRE O MARCO LEGALE O
ACOMPANHAMENTO NOS MUNICIPIOS

A discussdo acerca das condicionalidades ¢ outro debate que merece atencdo nos
modelos de transferéncia condicionados de renda propostos. Conforme ja foi exposto no
capitulo I, existem diversas posi¢des contrarias e favoraveis a cobranga de condicionalidades.
Geralmente, para aqueles que defendem as condicionalidades, justificam a defesa para
legitimar a transferéncia de renda aos pobres perante a opinido publica contraria a este tipo de
politica, ou entdo para reforcar a responsabilidade dos cidaddos e torna-los menos
dependentes do estado. Outro argumento se respalda na idéia de que a cobranga de
condicionalidades refor¢a o investimento em capital humano das familias nos filhos, ou ainda,
que a cobranca de condicionalidades pressiona a oferta de servigos publicos.

Com base nas principais vertentes tedricas que permeiam as discussdes sobre
Programas de Transferéncia Condicionados de Renda, pretende-se, neste capitulo, analisar a
concep¢do de condicionalidades prevista no marco legal do Programa Bolsa Familia e

apresentar o desenho vigente para o acompanhamento das familias nos municipios.

3.1 A Concepcio que Norteia as Condicionalidades do PBF

Tendo em vista o proposito de analisar a concep¢do que norteia o acompanhamento
das condicionalidades do Programa Bolsa Familia serdo tomadas como referéncia para o
desenvolvimento da presente andlise a Lei de Criagdo do PBF, o Decreto que regulamenta
esta lei, as Portarias Interministeriais, a Portaria que regulamentou a gestdo condicionalidades
no periodo de 2005 a 2008 e a Portaria que atualmente regulamenta as ag¢des de gestdo de
condicionalidades, além de outros materiais na forma de guias, cartilhas ¢ manuais.

Em relacdo a Lei n° 10.836 de 9 de janeiro de 2004, responsavel pela criacdo do
Programa Bolsa Familia, a discussdo sobre condicionalidades presente no Artigo 3° aparece
diretamente vinculada a concessdo de beneficios, ou seja, a familia ndo recebera o beneficio,
caso ndo tenha cumprido a condicionalidade, ou, na forma da lei, a “concessdao de beneficios
dependera do cumprimento de condicionalidades relativas ao pré natal, ao acompanhamento

nutricional, ao acompanhamento de saude e a freqii€ncia escolar de 85%” (BRASIL, 2004,

p-4).



57

De acordo com o Decreto n° 5.209, de 17 de setembro de 2004, no Artigo 27, a
condicionalidade ¢ definida como “a participagdo efetiva das familias no processo
educacional e nos programas de saide que promovam a melhoria nas condi¢des de vida na
perspectiva da inclusdo social” (BRASIL, 2004, p.14). Percebe-se que o enfoque dado as
condicionalidades ndo as vincula com a idéia de efeito punitivo, mas com a possibilidade de
inclusdo social. No pardgrafo tnico desse mesmo artigo, os diferentes niveis de governo sao
considerados como os responsaveis pela oferta e garantia de acesso das familias aos servigos
de educacido e de saude, de forma que viabilizem o cumprimento das condicionalidades. Em
outras palavras, evidencia-se a responsabilizagdo do poder publico no cumprimento do seu
dever de garantir a oferta dos servigos publicos de educacgio e de satide a populacdo. Nota-se
aqui a vinculagdo entre demanda e oferta de servigos publicos, um dos argumentos utilizados
por aqueles que defendem a cobranga de condicionalidades.

No Artigo 28 do mesmo Decreto, sdo definidos os responsaveis nacionais pelo
acompanhamento da condicionalidade, sendo eles Ministério da Educacdo — condicionalidade
de educagdo; Ministério da Saude -condicionalidade de satide e Ministério do
Desenvolvimento Social ¢ Combate a Fome — responsavel pelo “apoio, articulagdo
intersetorial e supervisdo das agdes de acompanhamento para o cumprimento das
condicionaldades do Programa Bolsa Familia” (BRASIL, 2004, p.15). Na defini¢do de
competéncias percebe-se que a concepgdo de condicionalidades do PBF prevé a articulagdo
entre politicas setoriais e a gestdo compartilhada entre governos federal, estaduais e
municipais. Ao encontro disso, os incisos I dos artigos 13 e 14 preve€ém que os municipios,
estados e Distrito Federal deverdo constituir coordenagdo composta por representantes das
areas de educacio, saude, assisténcia social e seguranga alimentar responsaveis pelas agdes do
PBF em ambito municipal e estadual (BRASIL, 2004, p. 4,5).

A Portaria Interministerial n°® 3.789, de 17 de novembro de 2004, estabelece os
procedimentos a serem seguidos no acompanhamento das condicionalidades de educacio.
Antes de especificar nos artigos, paragrafos e incisos a organizagdo do acompanhamento da
condicionalidade de educa¢do no ambito do governo federal, dos estados e dos municipios, o
conteudo inicial da Portaria salienta algumas questdes importantes que devem ser
consideradas, entre elas que:

e 0 PBF associa a transferéncia de renda ao direito basico de acesso a educacdo

e permanéncia na escola”;



58

e compete ao poder publico ofertar os servigos de educacdo de forma digna e
com qualidade, sendo este um elemento fundamental para a inclusdo social das
familias;

e a escola ¢ um espaco de construcdo do conhecimento, forma¢do humana e
protecdo social as criangas e adolescentes e que o baixo indice de freqiiéncia é
um dos indicadores que deve ser considerado na definicdo de politicas de
protecdo a familia;

e ¢ preciso a interferéncia do estado nos baixos indices de freqiiéncia escolar e
nos indices de evasdo escolar, relacionados com as condi¢gdes socioecondmicas
e culturais das familias

Partindo dessas questdes como principios que devem nortear o acompanhamento das
condicionalidades, o texto da Portaria segue definindo atribui¢des e normas que orientam as
acoOes nos estados e municipios prioritariamente. Tendo em visa a extensdo das especificagdes
contidas na Portaria, foram selecionadas as que mais se aproximam com os objetivos desse
trabalho. Entre elas, destacam-se que os gestores estaduais e municipais de educagdo deverdo
ser os responsaveis pela gestdo da condicionalidade de educacdo do PBF, cabendo a eles
nomear um responsavel técnico que opere o sistema de acompanhamento da freqiiéncia
escolar. Além disso, no que diz respeito as questdes que ndo se concentram no campo
operacional, algumas atribui¢cdes sdo definidas aos respectivos gestores, quais sejam: integrar
a coordenacdo municipal/estadual do PBF definida no artigo 14 do Decreto, abordada
anteriormente, orientar as familias sobre a importancia da participacdo efetiva no processo
educacional das criangas e adolescentes tendo em vista a melhoria das condi¢des de vida,
propor ao poder publico municipal/ estadual a realizagdo de parcerias com outros Orgaos
publicos e organizacdes ndo governamentais para o fomento de atividades emancipatérias
junto as familias na perspectiva da inclusdo social (BRASIL,2004, p. 4-6).

O Decreto também estabelece algumas competéncias aos dirigentes de
estabelecimentos de ensino, as quais se resumem em manter atualizadas as informag¢des das
familias relacionadas as mudancas de enderego, transferéncias, abandono escolar ¢
falecimento, bem como outras informagdes relacionadas as justificativas apresentadas pelos
responsaveis legais do aluno para freqiiéncia inferior a 85% da carga horaria mensal exigida
(BRASIL, 2004, p.3).

Os procedimentos relativos ao acompanhamento da condicionalidade de satide foram

definidos pela Portaria Interministerial n° 2.509, de 18 de novembro de 2004. Esta Portaria
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segue os mesmos protocolos utilizados na Portaria que regulamenta o acompanhamento das
condicionalidades de educa¢do. Assim, nas considera¢des iniciais algumas questdes sao
salientadas, entre elas que:

e 0 PBF associa a transferéncia de renda ao direito social basico de acesso a
saude e nutri¢do, constituindo elemento fundamental para inclusdo social das
familias;

e compete ao poder publico ofertar os servigos de saude, por meio do Sistema
Unico de Saude (SUS), de forma digna e com qualidade;

e a desnutrigdo atinge principalmente as criancas de familias pobres, em
localidades de baixo desenvolvimento humano e social, refletindo-se em altas
taxas de mortalidade infantil, cuja reversdo requer a garantia de atengdo a
saude, numa abordagem familiar;

e compete ao poder publico contribuir na reducdo das desigualdades e garantir
que todas as familias tenham uma vida digna.

Entre as principais atribui¢des no acompanhamento da condicionalidade de saude
preconizadas na Portaria estdo a designacdo dos gestores municipais e estaduais das
secretarias de saude como responsaveis pela gestdo da condicionalidade de saude, a indicagdo
de um responsavel técnico, preferencialmente um nutricionista, para coordenar o
acompanhamento da condicionalidade e a implanta¢do da Vigilancia Alimentar ¢ Nutricional
para prover as informagdes das familias beneficiarias do PBF.

Na 4rea de satde, da mesma maneira como esta previsto na area de educacio, também
¢ recomendado aos profissionais que participem da coordenagdo municipal/estadual do PBF,
que estimulem e mobilizem as familias para o acompanhamento de saude, que proponham ao
poder publico municipal/estadual a constitui¢do de parcerias que visem o desenvolvimento de
atividades complementares de atendimento as familias (BRASIL, 2004, p. 2).

O texto das Portarias Interministeriais apresenta alguns elementos que subsidiam os
estados e os municipios na organizagdo do acompanhamento das condicionalidades nas areas
de educacdo e de saude. Parte-se primeiro dos principios que norteiam as politicas sociais de
educacdo e de saude, inseridos no contexto de acompanhamento das familias beneficiarias do
Programa Bolsa Familia para, posteriormente, definir profissionais responsaveis pelo
monitoramento ¢ acompanhamento das familias nas esferas subnacionais. Percebe-se uma
preocupacdo em garantir a consolidacdo de espagos que fortalecam a articulagdo intersetorial

e o fomento a realiza¢do de parcerias, consideradas importantes no processo de promover
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emancipacdo e autonomia as familias. Em linhas gerais, as duas Portarias organizam e
definem as competéncias dos responsaveis institucionais diretamente envolvidos no
acompanhamento das condicionalidades das respectivas areas.

Embora a publicagdo das Portarias Interministeriais tenha ocorrido no ano de 2004, foi
apenas no ano de 2006 que teve inicio o acompanhamento do cumprimento das
condicionalidades pela Senarc. As orientacdes e procedimentos a serem adotados pelos
governos federal, estaduais e municipais quanto a gestdo das condicionalidades foram objetos
da Portaria n © 551, de novembro de 2005, publicada com esta finalidade. Observa-se que,
neste periodo, o Programa Bolsa Familia ja beneficiava quase 9 milhdes de familias e ainda
ndo desenvolvia os mecanismos de acompanhamento das condicionalidades, os quais estdo
previstos como exigéncia nos modelos tradicionais de programas de transferéncia de
condicionados de renda.

Considerando que o desenho de tais modelos se justifica pelo alcance de resultados
mais eficazes sobre a reducdo da pobreza, inclusive pelo investimento em capital humano, o
atraso na apuragdo das condicionalidades passou a ser questionado pela opinido publica
favoravel a imposi¢do de condigdes, pelas instancias de fiscalizacdo, a exemplo do Tribunal
de Contas da Unido (TCU) e pelo Banco Mundial, o que pressionou a regulamentagio e,
consequentemente, o inicio do acompanhamento pela Senarc, junto com o MEC e MS, em
2006.

Entre os anos de 2005 e 2008, a Portaria n° 551, de 09 de novembro de 2005,
regulamentou a gestdo de condicionalidades do PBF até ser revogada pela Portaria n°® 321, em
2008. Por meio de andlise comparativa entre as Portarias, sdo perceptiveis algumas mudancas
conceituais na concepg¢do das condicionalidades do PBF, as quais serdo abordadas a seguir.

A Portaria n° 321, publicada em 29 de setembro de 2008, regulamenta a gestdo de
condicionalidades do Programa Bolsa Familia. Com base nesta Portaria as condicionalidades
previstas para as familias beneficiarias do PBF se resumem as a¢des que devem ser cumpridas
nas areas de saude, educacgdo e assisténcia social.

A gestao de condicionalidades, conforme paragrafo unico do artigo 1° da Portaria n°
321, compreende um conjunto de atividades e procedimentos que se caracterizam da seguinte
forma:

1) coleta de informagdes e registro periddico nos sistemas disponibilizados pelo MDS,

MEC e MS;

2) aplicagdo dos efeitos decorrentes do descumprimento da condicionalidade;
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3) sistematizagdo de informagdes sobre familias do PBF em situagdo de

descumprimento de condicionalidades para subsidiar o acompanhamento por outras

politicas publicas, de forma a reduzir as vulnerabilidades identificadas (BRASIL,

2008).

Na Portaria n® 551, as agdes de gestdo ja estavam previstas, mas a abordagem era
outra. Ao invés da utilizagdo do termo “aplicagdo dos efeitos decorrentes do descumprimento”
era utilizado “aplica¢do de sancgdes referentes ao descumprimento sobre a folha mensal de
pagamento”. Observa-se que o texto expresso na Portaria n° 321, ao modificar o termo
“sancd0” procurou descaracterizar o efeito punitivo atribuido a condicionalidade. O termo
inadimpléncia também nio foi adotado na Portaria n°® 321, ao passo que na Portaria n°® 551 era
utilizado para caracterizar as familias que ndo cumpriam as condicionalidades e estavam
“inadimplentes” com o programa (BRASIL, 2005, § 2°, inc. I).

Além disso, a atual Portaria acrescentou como procedimento de gestdo de
condicionalidade, a sistematiza¢do de informagdes sobre o descumprimento para subsidiar o
acompanhamento por outras politicas publicas a fim de reduzir vulnerabilidades das familias.
Essa questdo ndo estava prevista na portaria anterior, embora salientasse a importancia das
trés esferas de governo para garantir condigdes de cumprimento das condicionalidades e
evitar a permanéncia da familia em situa¢do de descumprimento. Percebe-se, portanto, uma
inten¢do expressa na atual Portaria de identificar os motivos de descumprimento, a fim de
garantir a intervencdo de outras politicas setoriais nas situagdes de vulnerabilidade
vivenciadas pelas familias.

Segundo o “Guia para Acompanhamento das Condicionalidades do Programa Bolsa
Familia” entre os principais objetivos do acompanhamento das condicionalidades consta a
possibilidade de “identificar, nos casos de ndo cumprimento dos compromissos, as familias
em situacdo de maior vulnerabilidade e orientar ag¢des do poder publico para o
acompanhamento dessas familias” (MDS, 2008, p.7). Assim, de acordo com as orientagdes do
programa Bolsa Familia, o descumprimento da condicionalidade pela familia, ou seja, a
frequéncia escolar abaixo de 85% ou a ndo realiza¢do das atividades previstas na saude sdo
indicios de familias em situagdo de maior vulnerabilidade o que requer do poder publico uma
acdo especifica de acompanhamento familiar, com o objetivo de contribuir na reversdo da
situacdo identificada.

Quando um dos integrantes da familia descumpre a condicionalidade, a Senarc

comanda o processo de “repercussdo” sobre o beneficio, que de acordo com o guia, “¢ o efeito
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no beneficio da familia em decorréncia do descumprimento da condicionalidade. Esse efeito
pode ser o bloqueio, a suspensdo ou o cancelamento do beneficio” (MDS, 2008, p.8). Ainda,

conforme o Guia,

O objetivo dos efeitos no beneficio ndo ¢ punir a familia, mas direciona-la a ag¢des
sociais especificas que contribuam para reduzir seu acentuado grau de
vulnerabilidade social e estimula-la a corrigir os problemas que a impedem de
cumprir os seus compromissos na area de Satude e Educagdo por meio de estratégias
de acompanhamento familiar realizadas pelos municipios (MDS, 2008, p. 34).

Ao comparar as duas Portarias ¢ possivel notar que a grande mudanga na concepcao da
condicionalidade, refere-se justamente a possibilidade de, por meio do acompanhamento,
identificar familias em situacdo de maior vulnerabilidade e desencadear um processo de
acompanhamento por outras politicas que resultem na superacdo da vulnerabilidade.

No que diz respeito as atribui¢cdes dos gestores, a Portaria n® 321 apresentou mudancas
significativas em comparacdo com a Portaria n® 551, no que tange as competéncias dos
gestores federais, o que corrobora a mudanga de enfoque mencionada acima. Na Portaria n°
551, no item das atribuigdes, o texto referenciava as Portarias Interministeriais MDS/MEC e
MDS/MS, ressaltando que ficaria sob responsabilidade da Senarc editar normas
complementares. Por outro lado, na atual Portaria evidencia-se maior peso nas
responsabilidades dos gestores federais e as atribui¢des estdo divididas entre a Secretaria
Nacional de Renda de Cidadania (Senarc) e a Secretaria Nacional de Assisténcia Social
(SNAS).

Embora a SNAS tenha como prerrogativa a condugio do Sistema Unico de Assisténcia
Social, o que prevé a integracdo dos beneficios, servigos, programas e projetos com outras
politicas publicas locais, tendo como objetivo a superagdo das vulnerabilidades e a prevencao
de potenciais riscos familiares, até a publicagdo da Portaria n° 321 ainda nio se observava
uma acdo conjunta entre a SENARC e a SNAS, em ambito nacional, que integrasse a
transferéncia de renda por meio do PBF conduzida pela SENARC no ambito das agdes
previstas na Politica Nacional de Assisténcia Social. Assim, a conducao nacional da Politica
de Transferéncia de Renda gerenciada pela Senarc nio se integrava ao SUAS, embora, na
maioria dos municipios a gestdo do SUAS e do PBF sempre foram atribuidas as Secretarias
Municipais de Assisténcia Social. A integracdo entre as politicas na esfera federal foi
viabilizada em virtude da mudanga na concep¢do das condicionalidades, pois, ao ser prevista
como um importante mecanismo de identificacdo de vulnerabilidade familiar segundo
concepedo divulgada pela Senarc, haveria a necessidade de sistematizar, organizar e prever de

que maneira essa proposta se efetivaria nos municipios. Na realidade, pode-se supor que para
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a assisténcia social, a mudanga ocorrida na concepg¢do da condicionalidade expressa no marco
legal do PBF, alinhou-se um pouco mais com os principios que norteiam a politica publica de
assisténcia social, conforme preconiza a Lei Organica da Assisténcia Social. Segundo Draibe
(2005 apud Jaccoud, 2009, p.70), “originalmente os programas de combate a pobreza
ocupavam lugar marginal nos sistemas de protecdo social”.

Dentro da necessidade de se estabelecer um trabalho integrado, as atribui¢des contidas
na Portaria n° 321 foram delimitadas com base na esfera de atuagdo de cada uma das
secretarias. A Senarc, além da atribuicio de promover a articulagdo intersetorial,
intergovernamental e o apoio institucional, foram definidas ag¢des de supervisdo do
acompanhamento das condicionalidades desde o fornecimento da base de dados ao MEC e
MS com o publico alvo, até a supervisdo das informagdes coletadas no acompanhamento, a
consolidacdio dos resultados e a aplicacio dos efeitos decorrentes do descumprimento. A
SNAS compete, entre outras coisas, “informar os gestores municipais da assisténcia social
sobre os motivos de descumprimento das familias com o objetivo de garantir que sejam
incluidas nos servicos de protecdo social basica e/ou especial responsaveis pelo
acompanhamento familiar” (Portaria n.° 321, artigos 12-14).

Percebe-se que o enfoque dado as condicionalidades tanto na Portaria n® 551 quanto
na atual Portaria, em nenhum momento menciona a discussdo acerca do investimento em
capital humano, considerado no formato dos modelos basicos de transferéncia de renda.
Embora o formato do PBF siga o modelo predominante implementado na América Latina, ja
mencionado anteriormente, ndo se percebe a alusdo a tal modelo no que diz respeito ao papel
e a importancia das condicionalidades. A justificativa apresentada respalda-se no argumento
de que as condicionalidades contribuem para garantir o acesso as politicas sociais de educagdo
e de saude e que, por meio dessa garantia, auxilia na ruptura do ciclo de pobreza entre
geragdes, mas nao entra no mérito da questdo teorica de que mais tempo de escolaridade e
melhores condi¢des de saude podem ter impactos positivos sobre a produtividade, o
crescimento econdmico e os salarios dos individuos. A impressdo € que a exigéncia de
condicionalidades justifica-se mais pela concep¢do do fortalecimento das capacidades
humanas defendida por Amartya Sen. Por outro lado, o enfoque relacionado a demanda e
oferta dos servigos publicos € um ponto bastante presente no discurso das condicionalidades
do PBF, ao supor que o aumento da demanda pelos servigos de educagio e de saude pressiona
a oferta desses servicos pelo Estado. Outra finalidade atribuida a condicionalidade no modelo

proposto pelo PBF e que ndo se observa nas discussdes teoricas, reside no fato do
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acompanhamento da condicionalidade ser um instrumento de identificacdo de
vulnerabilidades e, por isso, promotor da intersetorialidade e do fortalecimento de uma rede
de protegdo social.

Mais uma mudanca ocorrida entre os anos de 2009 e 2010, que pode ser vista como
uma resposta as novas exigéncias resultantes da mudanga na concepg¢do das
condicionalidades, foi a reestruturagdo administrativa da Secretaria Nacional de Renda de
Cidadania (Senarc) que conferiu a Coordenacdo Geral de Gestdo de Condicionalidades, antes
vinculada ao Departamento de Programas de Transferéncias de Renda, o status de
Departamento de Gestdo de Condicionalidades, regulamentado pelo Decreto 7.079, de 26 de
janeiro de 2010.

O Departamento de Gestdo das Condicionalidades passou a ser composto por quatro
coordenagdes: Coordenagdo Geral de Operag¢dao de Condicionalidades; Coordenagdo Geral de
Acompanhamento das Condicionalidades; Coordenagdo Geral de Controle Social e Agdes
Complementares; Coordenagdo Geral de Acompanhamento dos Efeitos das
Condicionalidades. Vale notar que o refor¢o no aparato institucional direcionado
exclusivamente para as agdes de gestdo das condicionalidades do PBF representa uma
ampliagcdo do escopo, a0 mesmo tempo em que estabelece relagdo com a discussdo acerca dos
custos administrativos elevados em programas focalizados de transferéncia condicionada de
renda. A necessidade imposta quanto a precisdo nos modelos de focalizagio e no
acompanhamento das condicionalidades requer estruturas administrativas compativeis que
respondam a tais exigéncias. Considerando ainda que o formato do Programa Bolsa Familia
pressupde uma articulag@o interfederativa entre unido, estados e municipios ¢ imprescindivel
que, principalmente os municipios, 0s quais assumem a maior parte das responsabilidades
(cadastro de familias, atualizagdo de informagdes cadastrais, acompanhamento de
condicionalidades, oferta de servicos complementares, articulagdo com politicas setoriais,
instancia de controle social, fiscalizagdo, etc..), tenham respaldo politico e recursos suficientes
para aplicarem em recursos humanos, estrutura fisica, logistica, desenvolvimento de fluxos
administrativos, forma¢do de profissionais, etc. Deve-se considerar que ‘“Estados e
municipios brasileiros sdo profundamente desiguais entre si, seja no que diz respeito a suas
capacidades economica e fiscal, seja no que diz respeito a capacidade administrativa para a

gestdo de politicas publicas (...)” (ARRETCHE, 2000, p.17).
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A cria¢io do Indice de Gestdo Descentralizada (IGD)", com o objetivo de apoiar
financeiramente a gestdo do Programa Bolsa Familia nos Municipios, pode representar um
outro marco no sentido de incentivar a intersetorialidade entre as politicas de educagdo, saude
e assisténcia social, assim como proporcionar a integragdo entre a politica de transferéncia de
renda e a politica de assisténcia social. O IGD ¢ concebido como um importante instrumento
de incentivo a coordenacdo do Programa Bolsa Familia nos municipios.

Segundo a Portaria n°® 148, de 27 de abril de 2006, o IGD ¢ um indice que varia de 0 a
1 (0% a 100%) e ¢ composto pela média aritmética dos indicadores do cadastro unico e dos
indicadores de acompanhamento das condicionalidades. Assim, o célculo do indice ¢ feito
mensalmente, com base no resultado do acompanhamento da freqiiéncia escolar e do
acompanhamento das acdes de satide, bem como do nimero de cadastros validos e do nimero
de cadastros atualizados. Cada um dos indicadores representa 0,25 (25%) do calculo do IGD
e, consequentemente do calculo do valor a ser repassado aos municipios. Para receber os
recursos transferidos pelo IGD, o municipio tem que aderir ao Programa Bolsa Familia, estar
habilitado em algum nivel de gestdo da assisténcia social, ter IGD igual ou superior a 0,5
(50%) e taxas de educacdo e saude iguais ou superiores a 0,20 (20%). Outras iniciativas que
ocorreram em ambito Nacional também contribuem para reforcar o redirecionamento da
Senarc no que diz respeito ao acompanhamento das condicionalidades. Entre elas podemos
ressaltar:

- a publicacdo da Portaria Interministerial n.° 2, de 16 de setembro de 2009, que
instituiu o Forum Intergovernamental e Intersetorial de Gestao de Condicionalidades;

- apublicagdo do Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e Transferéncia
de Renda no Ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social (Resolu¢do CIT n. 7, de

10 de setembro de 2009) e da Cartilha de Acompanhamento Familiar do Programa

Bolsa Familia;

- o desenvolvimento do modulo de acompanhamento familiar no Sistema de Gestio de

Condicionalidades (SICON).

A publica¢do da Resolugdo n° 07, de 10 de setembro de 2009, que versa sobre o
“Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e Transferéncia de Rendas no ambito
do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS)”, também pode ser considerada um marco
acerca das discussdes em torno da mudanga na concepgdo das condicionalidades que norteia o

PBF.

15 Da forma como ocorreu nos municipios, o IGDE também foi criado, pela Portaria n°® 76, de 6 de
margo de 2008, como indicador da gestdo estadual.
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Em linhas gerais, o Protocolo apresenta os procedimentos que devem ser seguidos
pelos municipios e estados para a execucdo da gestdo integrada entre beneficios, servigos e
renda no ambito do SUAS, com prioridade de atendimento as familias beneficidrias do PBF,
do PETI e dos individuos beneficiarios do BPC e outros beneficios eventuais. Do ponto de
vista do marco legal, a publicagdo do protocolo materializa a integragdo do PBF na
perspectiva do SUAS, conforme salientado anteriormente na defini¢do das competéncias dos
gestores federais contidas na Portaria de Gestao das Condicionalidades. Assim, com base no
protocolo, serdo subtraidos os principais pontos acerca do Programa Bolsa Familia, que serdo
essenciais para a analise da pesquisa no proéximo capitulo.

Nas consideragdes iniciais, o texto do Protocolo afirma que o acesso das familias e
individuos aos beneficios e a renda deve estar associado a oferta de servigos
socioassistenciais. O Protocolo foi elaborado na perspectiva de que apenas a transferéncia de
renda ndo ¢ suficiente para garantir a seguranca e sobrevivéncia das familias pobres,
considerando que as vulnerabilidades aos riscos sociais que atinge familias e individuos
precisam de respostas mais abrangentes que extrapolem a dimensdo da renda. Assim, “a
seguranca de renda deve ser associada as segurancgas do convivio familiar € comunitario e de
desenvolvimento da autonomia”, com o objetivo de garantir o acesso a rede de servigos
socioassistenciais e as demais politicas publicas (Resolugdo CIT, 2009, p. 7, 8).

No que diz respeito as condicionalidades, o texto do protocolo reafirma a concepgao
de que o acompanhamento das condicionalidades do PBF e do PETI produz informagdes “que
permitem a constru¢do de indicadores de vulnerabilidade e risco extremamente relevantes na
identificacdo de familias para o atendimento prioritario pelos servigos socioassistenciais”,
além de contribuir para a interrup¢do do ciclo de pobreza entre geragdes (Resolugdo CIT,
2009, p. 8). No mesmo sentido, o descumprimento da condicionalidade pode apontar para
uma situagdo de violacdo de direitos vivenciada pelas familias.

A grande novidade apresentada no protocolo reside na possibilidade do gestor
municipal do Programa Bolsa Familia, ou de qualquer pessoa a quem ele permita o acesso,
interromper os efeitos do descumprimento sobre o beneficio das familias quando estas
estiverem em acompanhamento familiar, segundo as recomendacdes previstas no protocolo.
Ou seja, para o Programa Bolsa Familia, os motivos que levam uma familia ao
descumprimento das condicionalidades pode ser um indicativo de violagdo de direitos, o que
demanda do poder publico a oferta de servigos sociais que consigam contribuir para a

superagdo da situacdo identificada. Considerando que uma familia com historico de
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descumprimento reiterado das condicionalidades pode ter o beneficio cancelado e, partindo do
pressuposto de que esta familia encontra-se em situagdo de maior vulnerabilidade, o protocolo
procurou garantir que uma familia, ao ser inserida em acompanhamento familiar, no ambito
do SUAS, tenha sua renda garantida, independente do descumprimento, por um periodo de 6
meses, podendo ser renovado por igual periodo e assim sucessivamente, conforme avaliagdo
dos gestores municipais.

O méddulo de acompanhamento familiar do Sistema de Gestdo das Condicionalidades
(SICON) ¢ uma ferramenta que foi criada com o objetivo de auxiliar as gestdes municipais na
interrup¢do dos efeitos decorrentes do descumprimento sobre o beneficio. As questdes
operacionais relacionadas ao SICON ser2o detalhadas no item sobre o acompanhamento das
condicionalidades.

Embora seja uma iniciativa recente, sobre a qual ndo ¢ possivel estabelecer conclusdes
a respeito, ndo restam davidas de que o gestor municipal passa a ter mais autonomia no
trabalho a ser desenvolvido junto com as familias, o que pode alcangar resultados positivos no
sentido da superacdo das vulnerabilidades no ambito familiar. Por outro lado, convém indagar
se 0 acompanhamento familiar pode se configurar como mais uma condicionalidade a ser
cumprida pela familia em contrapartida da garantia da renda mensal.

Concomitante a publica¢do da Resolug@o CIT n° 07 que divulgou o Protocolo, ocorreu
a publicacdo da Portaria n° 2, de 16 de setembro de 2009, que instituiu o Foérum
Intergovernamental e Intersetorial de Gestao de Condicionalidades e que pode ser considerada
como um importante passo no sentido de institucionalizar um espaco que garanta a
interlocug@o acerca dos objetivos compartilhados pelas areas de educagdo, saude e assisténcia
social quanto ao acompanhamento das condicionalidades.

Nas consideracdes iniciais da referida Portaria, algumas questdes sdo reafirmadas
enquanto ponto de partida, quais sejam: que as politicas de educagdo, saude e assisténcia
social sdo direitos sociais inscritos na Constitui¢do Federal de 1988; que as condicionalidades
contribuem para ruptura do ciclo de pobreza entre geragdes; que o PBF se constitui como uma
politica intersetorial e requer cooperacdo interfederativa e coordenacdo entre os atores
envolvidos na sua gestdo; que as condicionalidades relacionam-se com a oferta dos servi¢os
publicos nas trés esferas de governo e sdo compromissos entre poder publico e as familias
beneficidrias; e que as condicionalidades buscam monitorar o acesso das familias aos servigos
publicos e identificar as situagdes de maior vulnerabilidade e risco social que levam ao seu

decumprimento.
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Partindo dessas questdes principais, o Forum foi instituido como um espago de carater
consultivo, com o propdsito de reunir-se pelos menos trés vezes ao ano, objetivando ser um
espacgo para construcdo de consensos e integragdo entre politicas publicas nas trés esferas de
governo visando o aprimoramento do acompanhamento das condicionalidades. A composi¢ao
do Férum ¢ definida pelos titulares da Secretaria Nacional de Renda de Cidadania (Senarc/
MDS), Secretaria Nacional de Assisténcia Social (SNAS/ MDS), Secretaria de Educacio
Continuada, Alfabetizagdo e Diversidade (Secad/ MEC) e Secretaria de Atengdo a Saude
(SAS/ MS). Além disso, com o objetivo de garantir a discussdo entre esferas de governo, os
Ministérios convidardo para participar do Férum os representantes dos 6rgaos colegiados das
politicas de assisténcia social, educagdo e saude, assim definidos, respectivamente: Foérum
Nacional de Secretarios Estaduais de Assisténcia Social (Fonseas), Colegiado Nacional de
Gestores Municipais de Assisténcia Social (Congemas), Conselho de Secretarios Estaduais de
Educacdo (Consed), Unido Nacional de Dirigentes Municipais de Educacdo (Undime),
Conselho Nacional de Secretarios Estaduais de Saude (Conass) e Conselho Nacional de
Secretarios Municipais de Saude (Conasems).

No artigo 1° da Portaria s3o definidas algumas questdes principais do
acompanhamento das condicionalidades a serem aprimoradas no espago do Forum, sendo
elas, em linhas gerais:

- 0S mecanismos e instrumentos para o acompanhamento e registro das

condicionalidades;

- 0s motivos que levam ao ndo acompanhamento e ao descumprimento da

condicionalidades, procurando soluciona-los;

- o fluxo de informagdes entre as areas de transferéncia de renda, assisténcia social,

educagdo e saude;

- a intersetorialidade e os mecanismos de troca de experiéncias entre os setores;

- as estratégias conjuntas para o acompanhamento das familias do PBF em situa¢éo de

vulnerabilidade e risco social;

- a pactuagdo de atribui¢des e responsabilidades entre as politicas setoriais € entre os

trés niveis de governo;

- o uso da informagdo coletada no acompanhamento da condicionalidade para orientar

outras acdes no combate a fome e a pobreza;

- o reforco a garantia de acesso das familias mais pobres as ac¢des e servigos de saude,

educagdo e assisténcia social e a promogao do principio da equidade nessas politicas.
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Embora a institui¢do do Férum seja recente, sem duvida representa um importante
espaco que pode promover debates acerca de temas centrais que envolvem a discussdo sobre
as condicionalidades entre as politicas setoriais e entre as trés esferas de governo. A
participacdo dos Odrgdos colegiados, enquanto representantes das esferas estaduais e
municipais, mesmo que seja de carater consultivo, possibilita pautar questdes que emergem
nos estados e municipios e que necessitam de interlocu¢do para que cheguem a esfera de
formulacdo da politica. A manifestacdo de questdes, expressas na Portaria, a serem
aprimoradas no espago do férum da margem para que discussdes tedricas estruturais sobre
condicionalidades, possam ser introduzidas e orientem o consenso em torno das decisdes a
serem colocadas em pratica.

Com base na consulta aos principais documentos que versam sobre a concepgao das
condicionalidades do Programa Bolsa Familia, foi possivel identificar alguns eixos tematicos
centrais, os quais orientaram a formulacdo das questdes aplicadas aos gestores do programa

Bolsa Familia nos municipios, conforme o Quadro 02.
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Quadro 02. Eixos tematicos centrais utilizados na formulagcdo das questdes aplicadas aos
gestores do programa Bolsa Familia nos municipios.

EIXOS

CONCEPCAO NO MARCO LEGAL

Condicionalidade e
Acesso a Direitos

O Programa Bolsa Familia por meio da
condicionalidade promove o acesso aos
direitos sociais basicos de educacdo.
saude e assistencia social. Relacio entre
Demanda e Oferta dos servicos publicos

Decrato 1° 5.209 de 17 de setembro de 2004,
Resolugdo CIT n® 7. de 10 de setembro de 2009 -
Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos.
Beneficios e Transferéncias de

Renda no émbito do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS)

Condicionalidades ¢
Efeito Punitivo

A proposta da condicionalidade nio é
exercer um efeito punitivo sobre a familia.
mas identificar wulnerabilidades pelo
acompanhamento

Guia para acompanhamento das condicionalidades do
Bolsa Familia

Condicionalidades &
Ruptura do Ciclo de
Pobieza entre
Geracdes

O acesso a educacdo e a sande, por meio
da cobranca de
contribui para a tuphwa do ciclo de
pobreza entre geracdes

condicionalidade

Guia para acompanhamento das condicionalidades do
Bolsa Familia

Resolugdo CIT n° 7, de 10 de setembro de 2009 -
Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos,
Beneficios e Transferéncias de

Renda no ambito do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS)

Condicionalidades e
Articulacio com
outras Politicas

A de condidcionalidade
promove a aclo intersetorial das politicas

de educacio. saude e assiténcia social

cobranca

Portaria Inferministerial n® 2 de 16 de setembro de
2009

Lein® 10.836. de 09 de janeiro de 2004

Decreto n° 5,209 de 17 de setembro de 2004,
Resolugdo CIT n® 7, de 10 de setembro de 2009 -
Protocolo de Gestio Integrada de Servicos,
Beneficios e Transferéncias de

Renda no dmbito do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS)

Portaria n® 321, de 29 de setembro de 2008

Condicionalidade
Acompanhamento,
Registro.
Descumprimento

O descumprimento da condicionalidade
pode ser um importante indicador de
violagdo de direitos e de identificacio de
vulnerabilidades ao risco social. o que
requer um enfoque sobre a pobreza além
da dimensdo de renda

Guia para acompanhamento das condicionalidades do
Bolsa Familia

Resolugdo CIT n® 7, de 10 de setembro de 2009 -
Protocolo de Gestio Integrada de Servicos,
Beneficios e Transferéncias de

Renda no dmbito do Sistema Unico de Assisténcia
Social (SUAS)

Portaria n® 321, de 29 de setembro de 2008

Condicionalidades e
Indice de Gestio
Descentralizada

Orientacdo de planejamento conjunto para
definicdo da plicacdo dos recursos do
IGD

Portaria n° 321, de 29 de setembro de 2008

Fonte: Elsboragio propns s perur de consulta so marcoe legsl sobre condiconaldades

Partindo destes eixos, o questionario foi elaborado com o objetivo de encontrar

respostas que se ndo forem conclusivas, ofere¢am pelo menos elementos que auxiliem na

interpretagdo da realidade vivenciada pelos municipios. Com intuito de contribuir para a

analise do ultimo capitulo, o item que segue apresenta a rotina do acompanhamento das

condicionalidades compartilhada entre os entes federados.
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3.2. Gestiao das Condicionalidades do PBF

As condicionalidades previstas no Programa Bolsa Familia, de acordo com o artigo 2°

da Portaria n°® 321, de 29 de setembro de 2008, sdo demonstradas no Quadro 03:

Quadro 03. Condicionalidades do Programa Bolsa Familia

AREA COMPROMISSOS' CONDICIONALIDADES PUBLICO ALVO
Matricula e a freqiiéncia minima de 85% (oitenta e cinco por Criancas e Adolescentes entre 6
cento) da carga horaria escolar mensal e 15 anos

Educacao

Matricula e a freqiiéncia minima de 75% (setenta e cinco por

: i, Adolescentes entre 16 ¢ 17 anos
cento) da carga hordria escolar mensal

Comparecimento as consultas de pré-natal e participacio nas
atividades educativas sobre aleitamento materno e cuidados gerais |Gestantes e Nutrizes
Sdude com a alimentacdo e satde da crianca

Cumprimento do calendario de vacinacdo e o acompanhamento

: A ; f Criancas menores de 7 anos
do crescimento ¢ desenvolvimento infantil

Criancas e Adolescentes
menores de 16 anos em situagéo
de trabalho infantl

Freqiiéncia minima de 85% (oitenta e cinco por cento) da carga

Assisténcia Social = E : e : e
horaria relativa aos servicos socio-educativos ¢ de convivéncia

Fonte: Elaboragdo propria, com bass na Portaria n® 321, de 19 de setembro de 2008 & Canilha de Acompanhamento Familiar

As familias com integrantes que correspondem ao publico alvo, ao serem inseridas no
Programa Bolsa Familia, devem garantir o cumprimento dessas agdes previstas, como
contrapartida do beneficio recebido mensalmente. A gestdo das condicionalidades consiste na
maneira como a Unido, os estados e municipios se organizam com o objetivo de monitorar se
as familias cumprem as condicionalidades ou ndo.

A gestdo de condicionalidades do Programa Bolsa Familia foi regulamentada pela
Portaria n° 321, de 29 de setembro de 2008, e compreende um conjunto de acdes que se
estendem desde a extracdo da base de dados do cadastro tinico com o perfil das familias a
serem acompanhadas no ambito dos municipios até a consolidagdo das informagdes inseridas
nos sistemas com base no acompanhamento e a apura¢do dos resultados. E uma rotina
complexa que “envolve o exercicio de atribuicdes complementares e coordenadas no ambito
da Unido, estados e municipios”, que deve ser executada de forma descentralizada, observada
a intersetorialidade entre as politicas de educagio, satde e assisténcia social (Portaria n°® 321,
art.12).

Em relacdo ao acompanhamento das condicionalidades, o Programa Bolsa Familia
pode ser visto como a justaposi¢do das condicionalidades previstas no Programa Bolsa Escola

e no Programa Bolsa Alimenta¢do. Antes, as a¢des que estavam exclusivamente sob a
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competéncia dos Ministérios da Educacio e da Saude passaram a ser coordenadas pelo MDS,
mas continuaram a ser executadas pelos ministérios correspondentes.

O Departamento de Gestao das Condicionalidades/ SENARC/ MDS ¢ responsavel por
articular as acdes de gestdo das condicionalidades no ambito nacional. Na esfera estadual, a
coordenacdo compete aos coordenadores estaduais do Programa Bolsa Familia e nos
municipios € de responsabilidade do gestor municipal do PBF. Na maioria das situagdes, tanto
o coordenador estadual do PBF quanto o gestor municipal estdo vinculado as Secretarias de
Assisténcia Social.

Na area de educagdo, a Diretoria de Estudos e Acompanhamento das Vulnerabilidades
Educacionais/ SECAD/ MEC ¢ responsavel pela coordenagcdo da condicionalidade de
educagdo, ao passo que nos estados essa atribuicao ¢ de competéncia dos operadores estaduais
masteres e, nos municipios, dos operadores municipais masteres, ambos indicados pelos
gestores das Secretarias de Educacao.

A coordenagdo nacional da condicionalidade de saude ¢ de responsabilidade do
Departamento de Atengdo Basica/ SAS/ MS e, nos estados € municipios a gestdo do PBF
compete aos responsaveis técnicos indicados pelas Secretarias de Saude.

Para viabilizar o acompanhamento das condicionalidades entre as trés esferas de
governo, a Portaria n°® 321 estabelece alguns critérios e procedimentos para serem executados
no ambito das instdncias federativas, sem prejuizo de outras instru¢des € normas
complementares.

O acompanhamento das condicionalidades ¢ feito no ambito dos municipios com
agendas diferenciadas pautadas pelo Ministério da Satde (MS), Ministério da Educagdo
(MEC) e Ministério do Desenvolvimento Social ¢ Combate a Fome (MDS). Na saide, o
acompanhamento tem periodicidade semestral, ao passo que na educacdo o acompanhamento
¢ feito a cada bimestre. No quadro abaixo estdo os periodos de acompanhamento e os meses

de referéncia associados.
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Quadro 4. Periodo de Acompanhamento e meses de referéncia

Feriodo de Meses de Referéncia
Acompanhamento
Educacdo
Primeito Fevereiro e Marco
Segundo Abril e Maio
Terceiro Junho e Julho
Quarto Agosto e Setembro
Quinto Cutubro e Novembro
Sande
Primeiro Taneiro a Junho
Segundo Julho a Dezembro
ontz: Guia dz Acompanhamento das Condicionalidades, 2008

A Diretoria de Gestdo das Condicionalidades, em etapa anterior ao periodo de
acompanhamento, extrai do Cadastro Unico a base de dados com as informagdes das familias
beneficiarias do PBF, com integrantes no perfil (educac¢do e satude), a serem acompanhados
nos municipios. A base com as informagdes do publico alvo da condicionalidade de educagdo
e de saude sdo remetidas aos Ministérios parceiros para que as informagdes sejam inseridas
nos sistemas especificos'®.

O periodo de acompanhamento consiste nos meses que os municipios devem coletar as
informagdes do acompanhamento com base nas informagdes das familias contidas no sistema.
Na educagdo, o primeiro periodo de acompanhamento ¢ resultado das informacdes de
freqiiéncia escolar obtidas nas unidades escolares nos meses de fevereiro e margo. J4, na
saude, o primeiro periodo de acompanhamento corresponde as agendas de saude realizadas
pelas familias, nas unidades de satde, no semestre que compreende os meses de janeiro a
junho.

Ao finalizar o periodo de acompanhamento, tem inicio o periodo de registro das
informacdes coletadas. O periodo de registro representa o intervalo de tempo em que os
sistemas gerenciados pelo MEC e MS ficam disponiveis aos operadores municipais, para que
as informagdes do acompanhamento das condicionalidades sejam inseridas nos sistemas e
enviadas para a base nacional. As datas exatas de inicio e término do acompanhamento e do
registro da condicionalidade sdo definidas em instrucdo operacional conjunta'’ (MDS/MEC e

MS) no inicio de cada ano.

' Sistema Bolsa Familia na Saude: http:/bolsafamilia.datasus.gov.br e Sistema de Acompanhamento da
Freqiiéncia Escolar (Projeto Presenca): http://frequenciaescolarpbf.mec.gov.br

"7 Exemplo: Instru¢do Operacional Conjunta n° 01/2009, MDS/MEC/MS, de 17 de fevereiro de 2009 e
Instrug¢@o Operacional Conjunta n° 02/2010, MDS/MEC/MS, de 23 de fevereiro de 2010
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No decorrer dos periodos de acompanhamento e registro das condicionalidades de
educagdo e de saude, a Diretoria de Gestdo das Condicionalidades monitora o processo junto
as diretorias do MEC e do MS, e junto as coordenagdes estaduais e municipais do Bolsa
Familia, as quais devem monitorar o acompanhamento nas esferas de competéncia.

O Ministério de Educagdo e o Ministério de Satde, ao receberem as informagdes do
acompanhamento das condicionalidades, por meio de suas diretorias, consolidam as
informacdes e encaminham a base consolidada para o MDS. A Diretoria de Gestao das
Condicionalidades ao receber a base consolidada faz a apuragdo dos resultados para
identificar as familias em situa¢do de descumprimento e iniciar o processo de repercussdo no
beneficio. A repercussdo no beneficio ocorre nos meses impares e consiste na aplicacdo dos
efeitos decorrentes do descumprimento da condicionalidade verificado com base nas
informacdes que foram registradas nos sistemas.

De acordo com a Portaria n® 321, de 29 de setembro de 2008, que regulamenta a
gestdo de condicionalidades do programa, a familia podera receber desde uma notifica¢do de
adverténcia até uma notificacdo de cancelamento do beneficio conforme o numero de
descumprimentos registrados no seu historico. Abaixo segue o quadro com as informagdes

detalhadas dos efeitos sobre a situa¢do do beneficio das familias.
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Quadro 05. Efeitos do Descumprimento de Condicionalidades

Descumprimento Efeito Situaciio no beneficio

Familia passa a ser considerada em situagio
de descumpritiento.

Famdlia continia recebendo o beneficio
normalmente

Ui parcela de pagamento do beneficio
fica retida por 30 dias.

“dpids 30 dias:

2* Registro Blogueio por 30 dias - a famdlia wolta a receber o beneficio
normalmente; e

- a patcela blogueada pode ser

gacada

Dhaas parcelas de pagamento do beneficio
ndo sdo pagas 4 familia.

“dpids A0 dias:

- a famdlia wolta a receber o heneficio
normalmente; mas

- ag duas parcelas relativas ao periodo

de suspensio ndo sdo pagas &

familia

FParcelas do beneficio que ainda ndo foram
sacadas pela familia s80 canceladas;
-Parcelas do beneficio que seriam

pagas 4 famdlia nos meses seguintes

sdo interrompidas;

- Familia é deslizada do FEF

1* Registro Adverténeia

3* & 4% Registros HBuspensdo pot 60 dias

* Registro Catcelamento

Fonte: Guia para o Acompanhamento das Condicionalidades, 2008

Uma familia poderda ter o Dbeneficio cancelado por descumprimento de
condicionalidade ap6s um ano de sucessivos descumprimentos na area da educagdo ou da
saude, desde que ndo existam recursos ou qualquer outra a¢do do poder publico que interfira
no historico da familia. Segundo a concepcdo que orienta o acompanhamento das
condicionalidades, “o objetivo dessa sistematica de repercussdo € o de assegurar tempo para a
atuag@o do poder publico antes do desligamento da familia do programa” (MDS, Cartilha de
Acompanhamento Familiar, 2009, p. 9).

O DECON disponibiliza aos gestores municipais do programa Bolsa Familia a relacao
das familias em situagdo de descumprimento de condicionalidades, com a especificagdo dos
motivos identificados no sistema de acompanhamento da freqiiéncia escolar. Segundo o
protocolo que prevé a integracdo entre beneficios servicos e renda e orienta o
acompanhamento prioritario das familias do PBF com descumprimento de condicionalidade,
os motivos da freqiiéncia escolar sdo um importante sinalizador das causas do

descumprimento.
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O Sistema de Acompanhamento da Freqiiéncia Escolar possibilita ao operador
municipal master da educagdo identificar o motivo que leva o(a) aluno(a) a ter frequéncia
inferior a 85%, com base em uma lista com potenciais motivos identificados previamente.
Considerando que para o PBF o descumprimento da condicionalidade ¢ um indicador de
vulnerabilidade, a correta identificacdo e registro dos motivos podem representar uma
importante ferramenta no sentido de orientar o acompanhamento familiar e outras acdes
relacionadas ao motivo especifico. Neste sentido a Senarc publicou a Instrugdo Operacional
n° 36, de 21 de julho de 2010 que atualizou as informagdes contidas na Instru¢do Operacional
n° 29, de 07 de maio de 2009, com o propdsito de orientar procedimentos quanto a
identificacdo e registro dos motivos. No Quadro 06 segue nova relagdo dos motivos, em

vigéncia desde agosto de 2010.

Quadro 06. Motivos para a baixa freqiiéncia escolar.

CODIGO

MOTIVOS RELACAO DOS MOTIVOS

Ausénria por questio de sande do aluno
Doengal dhito na famdlia
Inexisténcia de oferta de servigos educacionais

o L B2 [

Fatos gque impedem o deslocamento 4 escola

Inexsténcia de servigoS atendimento educacional 4 pessoa com deficidncial
necessidades especials

Conchiu ensino médio

Suspensio escolar

G| =1 | O | Wm

El& semdpresencial

51 |Gravidez

52 |Mendicincial Trajetdria de ma
53|Hegligéneia dos pais ou responsdveis
54| Trabalho infantil

5% |Eseola ndo informon o motivo

59\ I otivo inexstente na tabela

Al |ViolEnrcia Discriminacdo/ & gregsividade no ambiente escolar
62 |Trabalho do jovem

63 |Exploraciof Abuso Jexalf Violénrcia Doméstica

64 |Desinteresse’ Desmotivagio pelos estudos

A5 |Abandono escolar’ desisténcia
a6 |Mecessidade de cuidar de familiates

Fonte: Elaboracdo propria a partir do Informe n.°226 aos gestores do Bolsa Familia, disponivel no sitio do
Programa.

Os motivos da freqiiéncia escolar elencados até o nimero 8, s3o 0os motivos que nao
geram efeitos sobre o beneficio da familia, ou seja, mesmo que ocorra o registro de frequéncia
inferior a 85% a familia ndo tem o beneficio afetado (motivo justificdvel). Na concepgdo do
programa Bolsa Familia “esses motivos néo estdo sob a governabilidade da familia, uma vez que se

caracterizam como situagdes imprevistas, inusitadas ou externas”(IO n° 36, p. 4). Por outro lado,
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exigem do poder publico uma atitude diante das circunstdncias que interferem no
comparecimento dos alunos as aulas. A questdo da falta de transporte escolar ou da
inexisténcia de oferta do servico educacional sd3o exemplos de servigos que devem ser
garantidos pelo estado e a auséncia deles nao pode, em hipdtese alguma, onerar as familias.
Os demais motivos, quando identificados, geram efeitos sobre o beneficio das familias

(motivos nio justificaveis). Segundo o texto da 10O,

sdo situacdes que deverdo ser foco de atencdo da escola, da drea de Educacdo, da
Satde e da Assisténcia Social. Em muitos desses casos, a familia devera ser
encaminhada para servigos socioassistenciais para a superagdo dessa situagdo. Em
outros, além do acompanhamento familiar, servicos de saude deverdo ser
conjugados (BRASIL, 2010, 1O n. 36, p.4).

Tais motivos podem representar uma situacdo de vulnerabilidade e risco social que
tem impacto sobre os percentuais de freqiiéncia escolar. Percebe-se que, para o PBF, a
melhoria dessa situagdo vivenciada pelas familias é uma condi¢do para que recebam o
beneficio. Embora o protocolo oriente a inser¢do dessas familias em acompanhamento
familiar prioritdrio no ambito do SUAS, com a possibilidade de interrup¢do temporaria dos
efeitos do descumprimento, ndo existe a certeza de que esse procedimento ocorrera e,
consequentemente a familia poderd ficar em uma situacdo ainda mais vulneravel devido a
inseguranca da renda do programa. Essa questdo serd aprofundada na andlise das entrevistas.

Paralelo a emissdo da listagem aos gestores municipais com a relacdo de familias em
situacdo de descumprimento das condicionalidades, o Decon inicia o periodo de repercussdo'®
no beneficio. Todas as familias que descumpriram condicionalidades e que ndo tiveram
“motivos justificadveis” recebem mensagem no extrato bancério alertando sobre o efeito no
beneficio e orientando para que procurem o gestor municipal do PBF. Ao mesmo tempo, o
Decon encaminha para o Departamento de Gestdo de Beneficios a base de dados com as
informagdes das familias que terdo o beneficio bloqueado, suspenso ou cancelado. Essas
informagdes sdo inseridas no Sistema de Beneficios ao Cidaddo (SIBEC), operacionalizado
pela Caixa Econdomica Federal, que gera o comando da repercussdao sobre a folha de
pagamento do més. Por meio do SIBEC, os gestores t€ém acesso as informagdes relacionadas

aos processos de gestdo de beneficios.

18 Repercussdo: ¢ o efeito no beneficio da familia em decorréncia do descumprimento da
condicionalidade. Esse efeito pode ser o bloqueio, a suspensdo ou o cancelamento do beneficio. (MDS, GUIA,
2008, p. 8)
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As familias ao receberem a mensagem no extrato bancario sobre a repercussdo no
beneficio e constatarem, no momento do saque, a impossibilidade de recebé-lo, podem
recorrer por meio de recurso administrativo'® apresentado ao gestor municipal do PBF, para
que a decisdo seja revista. Compete ao gestor avaliar a justificativa e deferir ou indeferir o
recurso. O gestor também pode ter a iniciativa de entrar com recurso nas situagdes em que for
identificado erro no registro das informacdes resultantes do acompanhamento das
condicionalidades. A possibilidade de entrar com recurso € mais uma alternativa que a familia
possui, com intuito de evitar que o seu beneficio tenha algum efeito, todavia boa parte das
familias ndo conhece este direito.

A inser¢do da familia em acompanhamento familiar € outra possibilidade de garantir a
manuten¢do da renda, mesmo que a familia tenha descumprido a condicionalidade. Assim, o
gestor municipal do PBF ao ter acesso a listagem das familias com registro de
descumprimento da condicionalidade, com as informag¢des de endereco, composi¢do familiar,
histoérico de descumprimento, tipo de descumprimento, efeito ¢ motivo do descumprimento,
deve encaminha-la 4 area responsavel pelo SUAS, a qual devera inserir a familia em
acompanhamento familiar nos CRAS ou CREAS, dependendo da wvulnerabilidade

identificada, conforme orienta¢des da Senarc:

Quando os gestores municipais do PBF tomam conhecimento do descumprimento
das condicionalidades, ¢ necessario que busquem articulagdio com a area de
assisténcia social para inserir essas familias o mais breve possivel em atividades
socioassistenciais realizadas nos CRAS ou pela equipe de protecdo social basica
e/ou CREAS ou pela equipe de protegao social especial de acordo com as situagdes
definidas no Protocolo de Gestdo Integrada de Servicos, Beneficios e
Transferéncias de Renda no émbito do Sistema Unico de Assisténcia Social — SUAS
(MDS, CARTILHA, 2009, p. 9).

Para a familia inserida em acompanhamento familiar, a Senarc orienta que ocorra a
interrupcao dos efeitos sobre o beneficio da familia em decorréncia do descumprimento da

condicionalidade, pois considera que

A garantia de renda mensal, articulada com a inclusdo das familias em atividades de
acompanhamento familiar no a4mbito do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), bem como em servigos de outras politicas setoriais, é compreendida como
a estratégia mais adequada para trabalhar a superacdo das vulnerabilidades sociais
que impedem ou dificultam que a familia cumpra os compromissos previstos no
Programa (MDS, CARTILHA, 2009, p. 9)

17 Recurso: ¢ a contestagdo, por parte da familia, de um efeito decorrente do descumprimento de

condicionalidade. Deve ser avaliado pelo gestor municipal e, quando deferido, encaminhado ao MDS para
limpeza do histérico da familia, a fim de evitar a progressdo dos efeitos gradativos. (GUIA, pg. 8)
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Toda a sistematica de interrupcdo dos efeitos sobre o beneficio das familias deve ser
registrada no Sistema de Gestdo das Condicionalidades (SICON), na funcionalidade de
acompanhamento familiar criada com esse propdsito. Ressalta-se que mesmo com a
interrupcdo dos efeitos sobre o beneficio, os integrantes da familia ndo ficam isentos de
acompanhamento pelas areas de educagéo e de satude.

Percebe-se que a gestdo das condicionalidades possui uma rotina complexa que
envolve uma série de procedimentos que se repetem em todos os bimestres na area de

educagdo e em cada semestre na area de saude. O ciclo pode ser assim representado:

Figura 02. Ciclo da Gestdo de Condicionalidades

MDE-
emissio dopoblico atvopara
acompanham ento da
condicionatidade deederacioe
WD consideratodasas satide M3 e MEC inserem as

inform agies de reoueso ¢ das
familias em scompanhamento
familiar para reiniciar um nowm

periodode acompanham ento

Familia é inserida em
aom panham ento familiaz, o
gestarfaz o registro no SICON
einterrompe os efeitos do
descum prim ento sobire o
beneficio da familia

Familiaou gestor do Bolsa
Familia erdratn com recugso
para revisio doefeito sobre o
beneficio

Familiaterebe m ensagem no
extrato bancérioendo
consegae sacar o heneficio

inf orm aghesnos sistemas
especificose disponibilizam
pata nsthuicipiosreakizarem
o acompanahm ento

Muricipinsiniciam perodo de
acompanhamerdode scordo
com o calenditic e, aps
coletadas asinformagdessio
inseridasnossisiemase
etiviadaspara bage nacional

MEC e M3 consolidam os
regultados e encaminbam para
o WDE

MDE apura ostesuftados e
Uncia 0 Processn de
tepercussiono beneficio

MDD disponibiliza relagiode
familias em situagio de MD3 encaminhabase do

descumprim entono SICON e descumprim entopars o SIEEC
na Centrat de Sistemas da € asm ensagens do extratn

PENARC paraque sejafeito o hancirio
acompanhamantofamiliar

Fonte: Elaboragéo propria a partir do marco legal sobre condicionalidades

Para que este processo flua com o menor numero de obstaculos possiveis, € necessario
que os diferentes atores em ambito Federal, bem como a articulagdo com os principais atores
nas esferas estaduais e municipais e a coordenacdo entre eles, esteja afinada com os
principios, concepgdes e as rotinas administrativas, considerando prazos, direitos e critérios

que envolvem a gestdo das condicionalidades. Percebe-se que da forma como a politica esta
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desenhada, para que as familias ndo sejam penalizadas pela falta de informagdo de gestores,
ou pela insuficiéncia administrativa do municipio, é imprescindivel niveis elevados de
integragdo intersetorial entre as politicas de educagdo, saiude e assisténcia social, assim como
entre as areas responsaveis pela gestdo das condicionalidades, gestdo dos beneficios e gestdo
do cadastro unico.

Com o objetivo de identificar as peculiaridades no desenho do programa Bolsa
Familia, no que tange a concep¢do das condicionalidades, e verificar a forma como as
orientagdes nacionais se traduzem na pratica do acompanhamento nos municipios, que a
pergunta de partida orientou a pesquisa sobre o tema. Assim, o programa bolsa familia, por
meio da condicionalidade, fortalece a articulag@o intersetorial? Em que medida contribui para
o fortalecimento de uma rede de protecao social com foco nas familias vulneraveis aos riscos
sociais? Tendo a pergunta de partida como fio condutor da pesquisa, outras perguntas foram
elaboradas com base nos principais eixos identificados em torno da concep¢do das
condicionalidades, e o questionario foi aplicado aos representantes municipais das areas de
educagdo, saude e assisténcia social responsaveis pelo PBF nos municipios selecionados. O

resultado obtido nas pesquisas municipais serd objeto da analise do préximo capitulo.
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CAPITULO IV

RESULTADOS DA PESQUISA NOS MUNICIPIOS DO ABC

A presente pesquisa foi elaborada com o propdsito de identificar a viabilidade da
implementagdo do que esta previsto no marco legal das condicionalidades do PBF no dmbito
dos municipios. A pesquisa teve carater qualitativo e foi desenvolvida nos municipios de
Santo André, Sdo Bernardo do Campo, Maud e Diadema, por meio de questionario semi
estruturado o qual orientou as entrevistas realizadas com os gestores municipais do Programa
Bolsa Familia nas areas de educacdo, saude e assisténcia social dos 4 municipios
selecionados.

Foi elaborado um questiondrio inicial (ver quadro 11) e, no decorrer da entrevista, com
base no didlogo e nas percepcdes da pesquisadora, outras questdes foram acrescentadas. A
observagdo dos espagos e estrutura fisica também foram importantes para a analise realizada.
Procurou-se manter o distanciamento e, a0 mesmo tempo, deixar os entrevistados a vontade
para relatarem suas percepcdes quanto ao trabalho desenvolvido.

Os municipios foram escolhidos inicialmente por questdes de logistica e facilidade de
locomogdo da pesquisadora, sem desconsiderar que todos eles possuem caracteristicas
bastante similares o que facilita uma analise comparativa sem grandes distor¢des. Todos
fazem parte da regido do ABC paulista, que ¢ composta pelos municipios de Diadema, Maua,
Santo André, Sao Bernardo do Campo, Sdo Caetano do Sul, Ribeirdo Pires e Rio Grande da
Serra. Os municipios do ABC fazem parte da regido metropolitana de Sdo Paulo e juntos
totalizam uma populagdo aproximada de 2,6 milhdes de habitantes distribuidos em um

territorio de 872 km?.
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Figura 03. Mapa dos Municipios que formam a Regido do ABC paulista

[Tabodo da Serra asgoncelos

N

Dradema Ribeirtio Fires

Fio Grande da Sepra

Sao Paulo

Sante Andre
erbioga

Sio Bernardo do Campo

Cubatio Santos

Legenda
o Vicente l:l Municipios Selecionados
/@3@\ [ Grande ABC
ftanhaém

Fonte: Elaboracdo Propria

O ABC paulista ¢ uma regido essencialmente urbana, caracterizada por importantes
complexos industriais, cujas empresas foram ber¢co da mobilizagdo dos trabalhadores por
meio de greves gerais organizadas pelo sindicato dos metalurgicos, que reivindicavam
reajustes salariais e outros direitos trabalhistas. Em virtude da presen¢a de grandes industrias
atraiu mao de obra para a regido, porém, na década de 90 o processo de reestruturagdo
produtiva iniciado nos paises centrais debilitou a estrutura da classe operaria. A
implementag@o de novas tecnologias, a terceirizagdo e a realocagdo geografica das empresas,
caracteristicas da reestruturacdo produtiva, ocasionaram demissdes em massa, transformaram
a estrutura dos trabalhos industriais e contribuiram para a desarticulagdo da classe operaria.
Assim, os sindicatos que antes representavam uma resisténcia ao modo de produgdo
capitalista e eram considerados como um espaco de discussdo politica passaram a se sujeitar
as condi¢des do capital e a negociar dentro de seus critérios e imposi¢cdes. A mudanga nas
relagdes de trabalho e a demissdo em massa de trabalhadores tiverem impactos sociais
significativos, originando bolsdes de pobreza em grandes centros metropolitanos, a exemplo

do ABC.
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Os municipios do ABC compdem, portanto, uma regido que ¢ representativa das
contradigdes histdricas entre capital e trabalho e foi palco de grandes mobilizagdes da classe
trabalhadora e, que, com o processo de reestruturagdo produtiva teve que se reinventar,
articulando-se politicamente e economicamente com o objetivo de conter os fendmenos da
pauperizagdo, equacionar os prejuizos ambientais e propor uma estratégia de desenvolvimento
econdmico e social sustentdvel. Foi com esse objetivo que o Consdrcio Intermunicipal do
Grande ABC foi constituido em dezembro de 1990, “sob a forma de associagdo civil de
direito privado, atuando como 6rgao articulador de politicas publicas setoriais, sobretudo, nas
areas de infra-estrutura, desenvolvimento econdmico e inclusdo social da regido”™. Em
outubro de 1988 também foi criada a Agéncia de Desenvolvimento Econdémico do Grande
ABC (GABC), que tem como missao “unir as for¢as de instituigdes publicas e privadas para
promover o desenvolvimento econdmico sustentavel da regido do Grande ABC™'.

Do ponto de vista social, segundo as informagdes obtidas com base no célculo da
PNAD 2006, 86.435 mil familias dos municipios do Grande ABC estdo dentro da estimativa
de familias pobres elegiveis ao Programa Bolsa Familia, ou seja, sdo familias com renda per
capita até R$ 140 mensais, as quais representam 3,36% do total de familias do ABC paulista.
O percentual de familias com renda per capita até !4 salario minimo (perfil cadastro unico) ¢
de 7,5% em relagdo ao total das familias do ABC. O municipio de Rio Grande da Serra ¢ que
apresenta o maior percentual de familias com perfil Bolsa Familia e perfil cadastro unico,
6,22 ¢ 12,36%, seguido dos municipios de Maua, 4,64 ¢ 9,84%, e de Diadema, 4,14 ¢ 9,17%.
Os municipios do ABC juntos representam 6% do total de familias pobres perfil Bolsa
Familia no Estado de Sao Paulo e 0,6% em relacdo ao Brasil. Na Tabela 01 podem ser
observadas as informagdes gerais dos municipios do ABC, do Estado de Sao Paulo e do

Brasil.

* Informagdo subtraida na pagina do Consércio Municipal do ABC, disponivel em

http://www.consorcioabce.org.br/grandeabc0709br/governanca_regional/?id=140. Acesso em 30/09/2010
Informagdo subtraida na pagina da Agéncia do Grande ABC, disponivel em
http://www.agenciagabc.com.br/grandeabc0709br/agenciagabce/. Acesso em 30/09/2010
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Tabela 01. Informacgdes gerais: Municipios ABC, Estado de Sdo Paulo e Brasil

Sdo Bernardo Santo  |Sdo Caetano do| Ribeirio | Rio Grande Estado de

Inf i Diad: Maua Total ABC Brasil

armagtes e e do Campo André Sul Pires da Serra “ Sdo Paulo s
Populagdo Total do Municipio® 394266 412,735 801.580 571.6%6 151.103 111.402 41.213 2.584.013 41.011.635 [ 189604313
Estimativa Familias Pobres - Perfil Bolsa R ~ - ~ ~ o
16.319 19.133 23433 18.396 2423 4128 2363 86.433 1443140 12,893,193

Familia (PNAD 2004)
Estimativa Familias Pobres - Perfil
N K 36.171 40.599 52979 43408 G472 9210 3.093 193.930 3188926 | 22.231.781
Cadastro Unico (PN

Fonte: Elaboragio propria, da

Entre os municipios do ABC foram selecionados como unidade de analise desta
pesquisa os municipios de Diadema, Maud, Santo André e Sdo Bernardo do Campo, os
maiores municipios em termos populacionais. Juntos esses municipios representam 88% do
total da populagdao do ABC paulista.

Em relacdo a estimativa de familias pobres com perfil Bolsa Familia, a somatdria da
quantidade de familias dos municipios selecionados ¢ igual a 77.321. Por outro lado, o total
de familias cadastradas no perfil Bolsa familia é equivalente a 78.893, o que representa uma
diferenca de 1.572 familias. A diferenca ¢ ainda maior quando comparamos o total de familias
beneficiarias do Bolsa Familia em relagdo a estimativa de familias pobres elegiveis ao PBF,
significando que 17.423 familias elegiveis ao PBF ndo s3o incluidas no programa, o que
representa uma cobertura de 77,46%. No Estado de Sao Paulo esta cobertura é de 80,4% e no
Brasil ¢ de 97,5%. Todavia, embora o percentual de cobertura no Brasil seja quase proximo
de 100%, ao compararmos a estimativa de familias pobres no perfil bolsa familia, em relagao
ao total de familias cadastradas nesse mesmo perfil, identificamos uma diferenca de 2,9
milhdes cadastradas que excedem a estimativa divulgada.

Em todos os municipios selecionados, o total de familias beneficiarias ¢ inferior a
estimativa de familias pobres divulgada pelo MDS, conforme demonstrado na Tabela 02 que
segue:

Tabela 02. Informacdes gerais sobre a cobertura do Programa Bolsa Familia e do Cadastro

Unico nos municipios de Diadema, Mau4, Santo André e Sdo Bernardo do Campo, Estado de
S0 Paulo e Brasil.

Informagies Diadema Maui Santo André | Siio Bernardo | Estado de Siio Brasil Referéncia
do Camnpo Paulo

BOLSA FAMILIA

Populagiio Total 304266 412.730 671606 201.580 41.011635) 139604313 200z
Estitnativa Familias Pobres - Perfil Bolsa Familia (FHAD 2006) 16319 19.153 18396 13453 1.445.140 12995195 200z
Total de Familias Cadastradas - Perfil Bolsa Familia** 18887 14700 20540 24558 1586515 15804185 315010
Mimero de Familias Beneficidtias do Programa Bolsa Familia 12858 12127 16.055 18,858 1.125.510 12.648.800 Jundll
CADASTRO UNICO

Estimativa Familias Pobres - Perfil Cadastro Unico (PHAD 2006) 36171 40.599 43.406 52070 3188026 2223178 2008
Total de Familias Cadastradas - Perfil Cadastro Urico*#+* 11628 19837 24.060 12313 1008575 18605 469 3152010

Fonte: Pagina do Bolsa Familia, disponivel em hitp Zwww.mds. gov briadesac/mib/matrizviewbr.asp P, acesso em 20/09/2010
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Em Diadema a cobertura de familias do PBF em relacdo a estimativa de familias
pobres apontada pela PNAD ¢ de 78,79%, seguida de 80,4% em Sio Bernardo, 87,3% em
Santo André. O Municipio de Maua apresenta a menor cobertura, cujo percentual ¢ de
63,32%. Além de ter o menor percentual de familias beneficiarias do PBF em relacdo a
estimativa, Maud ¢ o Unico dos quatro municipios onde o total de familias cadastradas com
perfil Bolsa Familia ¢ inferior a estimativa divulgada pela PNAD, com 4.554 familias a
menos inseridas no Cadastro Unico. Nos demais municipios este nimero de familias
cadastradas com perfil PBF supera a estimativa em 2.568 familias em Diadema, 2.253 em
Santo André e 1.105 em S@o Bernardo do Campo.

Em relagdo a estimativa de familias pobres com perfil Cadastro Unico, todos os
municipios apresentam um total de familias cadastradas bastante inferior a estimativa
apresentada pela PNAD. Assim, em Maud o percentual de familias cadastradas ¢ de 48,8%,
seguida de Sdo Bernardo com 53,2%, Santo André com 55,4% e Diadema com 62,5% em
relacdo a estimativa de familias com renda até 2 salario minimo. No Estado de Sao Paulo o
percentual € de 62,9%, ao passo que no Brasil € de 84%.

A pesquisa foi desenvolvida no periodo de 05 a 16/04 de 2010. Os contatos nas
Secretarias Municipais de Saude, de Educagdo e de Assisténcia Social foram feitos por
telefone e e-mail na semana de 05/04 a 09/04. As entrevistas foram agendadas e aplicadas na
semana de 12/04 a 16/04. Este foi um periodo bastante intenso, principalmente pela
dificuldade em conseguir agendas e de articuld-las em um periodo tdo curto de tempo sem
sobrepo-las.

Outra questdo que trouxe dificuldades ao trabalho foi o cadastro desatualizado dos
gestores municipais responsaveis pelo PBF. O cadastro dos representantes da educacdo foi
extraido do Sistema de Frequéncia Escolar, o cadastro dos representantes de saude do Sistema
Bolsa Familia na Satude e o cadastro de gestores municipais do Bolsa Familia foram extraidos
no sitio do programa. Ressalta-se que, ao manter contato com os municipios e solicitar agenda
com a pessoa responsavel pelo Bolsa Familia, houve uma certa confusio, ja que o nome que
esta na adesdo formal ao programa geralmente ¢ o da pessoa responsavel pela pasta de saude,
educagdo e assisténcia e esta designa um coordenador técnico que cuidard da
operacionalizacdo do Programa em si. A proposta inicial seria entrevistar o gestor da pasta —
que teria uma visdo mais politica acerca do programa — e o responsavel técnico — que teria
uma visdo mais técnica acerca da discussdo. Mas devido as dificuldades de agenda, esse

padrdo ndo foi seguido. Em alguns municipios a entrevista foi com o gestor, em outros com
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técnico e, em algumas situagdes, com os dois representantes. Todas as pessoas entrevistadas
trabalham diretamente com o Bolsa Familia, seja no ambito técnico ou politico.

Além das entrevistas com os responsaveis do PBF nas areas de educagdo, saude e
assisténcia social, também foram realizadas entrevistas com 11 familias. Para analise deste
trabalho, a entrevista com familias ofereceu elementos importantes para a discussdo, embora o
perfil e tamanho da amostra ndo permitam estabelecer conclusdes e amplid-las para outras
localidades. A idéia inicial seria entrevistar pelo menos um nimero minimo de familias por
municipio, de modo que totalizassem ao menos 30 familias, que seriam selecionadas com
base em critérios de pobreza e com historico de descumprimento de condicionalidades. Outra
possibilidade seria desenvolver um grupo focal com familias em cada um dos municipios
selecionados. Todavia, ambas propostas foram invidveis diante dos prazos, da dimensdo da
pesquisa ¢ da demanda por uma estrutura minima necessaria para o desenvolvimento do
trabalho. Contudo diante do interesse em conhecer a opinido de algumas familias sobre o PBF
e as condicionalidades, foi possivel entrevistar 3 familias beneficidrias residentes em Maua e
8 familias residentes no municipio de Santo André.

O contato com as familias de Maua concretizou-se por intermédio de uma pessoa
conhecida anteriormente, e residente no municipio de Maud, beneficiaria do Programa Bolsa
Familia, que, gentilmente, fez a articulagdo com as demais familias de Maua, bem como
agendou horario para a entrevista, disponibilizando, para tanto, a sua propria residéncia. A
entrevista com as familias de Maua foi realizada no dia 17/04.

A entrevista com as familias de Santo André foi viabilizada por uma pessoa também
conhecida, anterior a realizagdo da pesquisa, coordenadora da Creche Meimei, que atende as
criancas de familias residentes na Vila Sacadura Cabral. A coordenadora da creche
encaminhou filipeta aos responsaveis pelas criancas, beneficiarios do PBF, comunicando que
teria uma pessoa na segunda-feira proxima, no periodo da tarde, apds a saida das criangas,
para aplicar um questionario sobre o Programa Bolsa Familia, como parte de uma pesquisa
que estava sendo desenvolvida e solicitou a presenca daqueles que tivessem tempo disponivel
a comparecerem. Na segunda feira, dia 19 de abril, compareceram 8 familias, as quais se
prontificaram em participar da pesquisa.

Foi um periodo sobrecarregado, mas que ao final valeu o esfor¢o pela oportunidade de
conhecer in loco caracteristicas do que € proposto em ambito nacional e, assim ter mais

elementos para a analise.
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De acordo com a exposi¢do do capitulo anterior, a concepgdo sobre as
condicionalidades no marco do Programa Bolsa Familia foram divididas em eixos temadticos,
0s quais orientaram a elaboracdo do questiondrio semi-estruturado utilizado durante a
entrevista com os representantes municipais. Assim, as perguntas foram divididas conforme
0s eixos que se referem aos principais temas abordados na orientagdo do Marco Legal das
condicionalidades do PBF no ambito federal. Foi acrescentado o Eixo 1) com intuito de
abordar aspectos gerais do Programa Bolsa Familia. A seguir, um breve registro do contetido

dos eixos.

Eixo 1) — Aspectos Gerais do Programa Bolsa Familia

O presente eixo considera as diferentes opinides em torno do Programa Bolsa Familia,
que contemplam desde a visdao de que se trata de um programa eleitoreiro, que da esmola para
pobre, que deixa as familias acomodadas, até aquela que o vé como um programa que de fato
combate a pobreza, que ¢ um pilar da protecdo social junto com a assisténcia e que garante
direitos sociais. Pretende-se neste eixo tentar identificar qual a visdo predominante que os
técnicos que trabalham nos municipios tem sobre o Programa Bolsa Familia e como se
materializa a relacdo entre estes profissionais e as familias beneficidrias. O intuito ¢
identificar se os profissionais dos municipios conhecem a proposta do Programa Bolsa
Familia para além das rotinas operacionais e se a abordagem do programa junto as familias ¢

realizada com base na perspectiva do direito.

Eixo 2) — Condicionalidades e Acesso a Direitos

A discussdo acerca da relagdo entre condicionalidades e acesso a direitos estd presente
no discurso daqueles que defendem a existéncia e acompanhamento de condicionalidades em
programas focalizados de transferéncia de renda. Para o programa Bolsa Familia, conforme ja
enfatizado anteriormente, as condicionalidades tem como objetivo promover o acesso aos
direitos sociais basicos de educacdo, saide e assisténcia social e, por meio dessa demanda
pressionar a oferta dos servigos publicos. Assim, neste eixo pretende-se identificar se na visao
dos profissionais entrevistados a cobran¢a de condicionalidades tem fortalecido o acesso a
saude e a educacdo e se tem ocorrido pressdo sobre a oferta desses servigos. Foram indagados
se caso ndo existisse condicionalidade, ou seja, e o PBF fosse incondicional, essa situagao iria
interferir (de forma positiva, negativa ou neutra) no acesso a educacao, a saude e a assisténcia

social.
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Eixo 3) - Condicionalidades e Efeito Punitivo

A relagdo entre condicionalidades e efeito punitivo ¢ outra questdo presente nos
argumentos contrarios e favoraveis a imposi¢ao de condi¢des as familias.

Quanto aos argumentos contrarios, a cobranga de condicionalidades € vista como se as
familias tivessem um débito em rela¢do ao estado, quando na realidade elas tém um “direito
de crédito”. Uma linha adotada por aqueles que defendem a imposi¢do de condigdes, a
compreende na perspectiva da corresponsabilidade, com o argumento de que, a0 mesmo
tempo em que uma familia tem direito de receber o beneficio, deve também ter deveres tais,
como contrapartida. No ambito do Programa Bolsa Familia é percebida uma mudanga no
discurso como tentativa de amenizar o efeito punitivo e focar o acompanhamento das
condicionalidades segundo a logica de identificacdo de vulnerabilidades, no entanto, ndo ¢
seguro que essa mesma concepg¢do se materialize na gestdo dos municipios e tenha impacto na
vida das familias. Pretende-se, assim, identificar em que medida essa tentativa de amenizar o
carater punitivo das condicionalidades tem se traduzido na realidade das gestdes municipais.
Assim, a questdo a ser verificada € se a cobranga de condicionalidade ¢ utilizada como efeito

punitivo e se as familias cumprem as condicionalidades com receio de perderem o beneficio.

Eixo 4) — Condicionalidades e Ruptura do Ciclo de Pobreza entre geracdes

A tematica da ruptura do ciclo de pobreza entre geragdes ¢ a discussdo central em
torno do papel das condicionalidades segundo a otica do Banco Mundial. Para os adeptos
dessa concep¢do defendida pelo Banco Mundial, as familias em situa¢do de pobreza,
geralmente, ndo tem condigdes de mensurar a importancia da educacdo e da satde dos
individuos entre 0 e 17 anos no longo prazo. Por isso compete ao Estado promover o acesso
desse publico a educacdo e a saude, com intuito de agregarem capital humano na sua
formacdo e serem cidaddos mais produtivos no futuro. Assim pretende-se romper a pobreza
entre geragdes, na medida em que maior nivel de escolaridade poderd proporcionar inser¢ao
no mercado de trabalho e saldrios mais elevados. Partindo desse conceito pretende-se
identificar se para os gestores das areas de educacdo, satide e assisténcia social tem sido
possivel perceber se as familias garantem o estudo e o acompanhamento de satide dos
componentes entre 0 e 17 anos por causa da cobranga de condicionalidade. Por outro lado, se
o programa Bolsa Familia fosse incondicional, as familias pobres ndo teriam condi¢des de

reconhecer a educacdo e a saide como importantes para o desenvolvimento humano?
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Eixo 5) — Condicionalidades e Articulacdo com outras Politicas

Considerando que a intersetorialidade intrinseca ao PBF perpassa pela cobranca de
condicionalidades, pretende-se identificar em que medida sua existéncia fortalece a
articulacdo intersetorial entre as politicas de educagdo, saude e assisténcia social. E, além
disso, observar se a articulagdo entre as politicas no processo de gestdo de condicionalidades,
pode contribuir na formagdo de uma rede de protecdo social no municipio. Verificar, ainda, se
do ponto de vista da gestdo, existem mecanismos institucionais que respaldam essa

articulacdo intersetorial.

Eixo 6) — Condicionalidade — Acompanhamento, Registro e Descumprimento

As acdes de acompanhamento, registro e descumprimento das condicionalidades que
integram o ciclo de gestdo das condicionalidades ¢ um processo complexo que para se efetivar
na pratica dos municipios, conforme orientacdes nacionais, requer recursos (humanos e
fisicos) compativeis e conhecimento sempre atualizado por parte dos gestores municipais
acerca das legislagdes (leis, decretos, portarias, instrucdes) e outras publica¢des que orientam
questdes operacionais e conceituais sobre as condicionalidades. Neste sentido, o propdsito foi
verificar se por meio do acompanhamento da condicionalidade ¢ possivel identificar
vulnerabilidades; se para os gestores municipais as familias que descumprem as
condicionalidades sdo as mais vulneraveis; se os motivos do sistema de acompanhamento da
freqiiéncia escolar s@o utilizados para identificar a causa da baixa freqiiéncia; se 0 municipio
desenvolve acdes de acompanhamento familiar com base nos motivos identificados; se as
familias conhecem a possibilidade de apresentarem recursos; e se as informacgdes do

acompanhamento de satude sdo avaliadas (peso, altura, vacinagdo, pré-natal).

Eixo 7) — Condicionalidade e indice de Gestiio Descentralizada

Este eixo teve como objetivo observar o papel do IGD, considerando a composi¢do do
indice, na promocdo da intersetorialidade entre as areas de educacdo, satide e assisténcia
social, bem como identificar se existe planejamento conjunto para investimentos dos recursos

nas agdes municipais.

Desta forma, partindo do contetido dos eixos, inicialmente a anélise dos resultados da
pesquisa foi efetuada por eixo (1 a 7) e area de atuagdo (saude, educacdo e assisténcia social),

comparando as respostas entre os quatro municipios, como forma de organizar a discussao.
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Posteriormente, a analise dos resultados, incluindo o conteudo das entrevistas com
familias, foi realizada, inicialmente, entre as dreas de um mesmo municipio (educacdo, saude
e assisténcia social), com o objetivo de identificar o nivel de coesdo e intersetorialidade e,em
seguida, entre os municipios, procurando ressaltar situagdes similares, recorrentes e
especificas a cada localidade e confrontar os resultados obtidos com a hipotese que orientou a
pesquisa.

Conforme método proposto foi feita uma revisdo dos principais pontos tendo em vista
garantir a totalidade da discussdo, com perspectiva historica e considerando as contradi¢cdes
inerentes ao tema. Concomitante a analise das entrevistas, foram utilizadas pesquisas as fontes

secundarias, tais como legisla¢des, manuais, cartilhas, pesquisas, entre outros.

4.1 Analise dos resultados da pesquisa com representantes da satude

Embora as entrevistas tenham sido agendadas com um representante de cada area, no
momento de sua realizacdo outros representantes também participaram e deram suas
contribuicdes a pesquisa. No Ambito da saude, essa situagdo ocorreu nos municipios de
Mau4, Sido Bernardo do Campo e Santo André. Na area de satide foram entrevistadas oito
pessoas, sendo uma do municipio de Diadema, duas do municipio de Maud, duas de Sao
Bernardo do Campo e trés do municipio de Santo André. Na Tabela 07 estdo as caracteristicas

gerais dos entrevistados. Os entrevistados marcados em negrito sdo aqueles com os quais a

entrevista foi inicialmente agendada.

Quadro 07. Perfil dos entrevistados na area de Satude

3 LOCALDE + T
AREA| MUNICIPIO |ENTREVISTADOS TEARALHO DEPARTAMENTO/ COORDENACAO | FINCAO VINCULO FORMACAQ IDADE
p—— . Secretaria Municipal — R . S Servidor Pablico . i .
DIADEAA ENTREVISTADO 1 Coordenadoria de Equips de Atengio Basics Coordenador " Madicina Pedidtica | 36 anos
de Sande Concursade
Secretana Mumcipal Depanamento da Cnanga ¢ do Servigo Supenor meompleto
ENTREVISTADO2| - o | et || £ @ 30anos
MAUA de Saude Adolescente Coordenagio de Atencio Tercetizado cursando
e ENTREUISTADO § Secretaria Muricipal Depaname_ﬂm da Cnfm;a e do . _ Tem.tca P o Superior Completo Py
Az Saide Adolescente Caordenacdo de Atencio Terceirizado Sioloziz
ENTRIVISTADO 4 Secretaria Municipal | Departamento de ..-\pc:la gesféo Secdo de Coordenadar Servidor Publico .\Ie:itcx"la Mestrado 5 mos
de Saude apoio a informacio Concursade em Homeopata
AG 540 BERNARDO Secretaria Municipal Cargo em Comizsdo | Enfermagem com
< ENTREVISTADO 5 Departamento de Atengio Basica Daretor especidhragdo em 46 anos
de Saude obstemcia
Secretaria Mumictpal | Departamento de Assisténcia & Saiude Servidor Pablico
Coordenadona do Programa de Saide da | Coordenador Medicina Pedistnea | 62 anos
de Sande Cnanca & do Adolescente Concursada
BANTOANORE | oo _ | Secretania Mumicipsl | Departamento de Assisténcia a Saude Técmco Senvidor Pablico "
e Coordenadona do Programa de Sande da Wnne
de Sande e iy Administrativo Concursade
" . Secretaria Mumicipal | Deparamento de Assisténcia & Sande - . Contratado - - .
ENTREVISTADO 8 ; . : B Tecmico Superier Nutrigio 36 anos
ds Szids Coordenadonia do Programa de Sande da

Fonte: Elaboracio propna, com base no perfil dos profissionais de sande entrevistados nos mumcipios de Diadema, Maus, Santo Andre = 850 Bemardo do Campo
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Todas as pessoas entrevistadas estdo vinculadas a Secretaria Municipal de Satde dos
respectivos municipios e compdem a equipe de atencdo basica em saude. A seguir sera feita a

apresentacdo dos resultados das entrevistas por eixo tematico.

Eixo 1 — Aspectos Gerais do Programa Bolsa Familia

No que diz respeito ao eixo 1, os representantes da satde de todos os municipios
entrevistados conheciam as acdes cobradas das familias na area de saude, sendo elas carteira
de vacinagdo em dia, acompanhamento nutricional para criangas até 7 anos e
acompanhamento de gestantes e nutrizes, embora a palavra “condicionalidade” ndo seja um
termo utilizado, pois, geralmente, os entrevistados se referem aos compromissos e deveres das
familias na area de saude.

No questionamento acerca da abordagem entre os profissionais da satde e as familias
beneficidrias do PBF, a pessoa entrevistada de Diadema respondeu que a abordagem ¢ feita
pelos agentes comunitarios de satde e acrescentou que ndo ha didlogo com eles, cujo tema
seja a discussdo sobre a concepgao do PBF. Ja, com a geréncia das unidades, que transmitem
as orientagdes aos agentes comunitarios de saude, eles procuram aprofundar um pouco mais
essas questdes. Acrescentou ainda que a visdo dos profissionais sobre o PBF ¢ bastante
dividida, considerando que uns acreditam no programa enquanto uma a¢do que visa garantir
direitos sociais e outros nao.

Em Maud, os representantes da area de saude entrevistados fizeram questdo de
enfatizar que trabalham com orientagdes nas unidades de saude, para que os profissionais
tenham foco em ag¢des preventivas e ndo curativas. Relataram que as unidades sao estimuladas
a desenvolverem ag¢des educativas e palestras que fortalecam essa proposta. “Para a unidade
de saude, qualquer pessoa que adentrar a porta ¢ prioridade”. Com relagdo a visdo dos
profissionais sobre o PBF, disseram que os pontos de vista sdo bem divididos uns “ndo
entenderam a logica, ndo entendem que [eles] tem que procurar a familia, falta visdo do amor
ao préximo — (...)[para os profissionais] € obrigacdo da familia ir & unidade de saude por [ela]
estar recebendo o beneficio - [os profissionais] ndo olham para o problema social”. E voltam a
enfatizar “que se faz o acompanhamento do PBF e a familia consegue ir a unidade, diminui
hospital”. “Na aten¢@o basica ensina educacdo em saude (prevencdo) e evita o uso de
especialidades e internacdes”. Salientam que as orientagdes repassadas pela gestora do PBF

na assisténcia social foram essenciais para terem outra visdo sobre o Bolsa Familia na saide,
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compreendendo assim o papel social do programa para além do beneficio e dos nimeros
registrados pelo acompanhamento das condicionalidades.

Em Sao Bernardo do Campo, as pessoas entrevistadas sobre a abordagem dos
profissionais de satide com as familias do PBF, também relataram que desenvolvem
capacitagdes para coordenadores das unidades de saude sobre a concepgdo do Programa Bolsa
Familia, das condicionalidades e a importancia do acompanhamento para se identificar “as
morbidades do usuario”. Ressaltaram que tais agdes desenvolvidas impactaram positivamente
no percentual de acompanhamento de satde no 2.° semestre de 2008. Uma segunda fase de
capacitagdo seria estendida aos agentes comunitarios de satide, mas ndo foi efetivada. Quanto
a visdo dos profissionais sobre o PBF relatou que “pesa o ndo cancelamento do beneficio
sobre as familias na area de satde. Algumas familias t€ém essa no¢do da importancia da saude,
outras ndo vao a unidade porque ndo perdem o beneficio”.

Em Santo André, em resposta ao questionamento sobre a abordagem entre
profissionais e familias, os representantes entrevistados disseram que a unidade decide o
caminho que ¢ melhor, ha locais em que ¢ simplesmente uma rotina € em outros o
acompanhamento ¢ feito com dia marcado.

Com base nas respostas das questdes deste Eixo ficou perceptivel que o
acompanhamento de saude exigido como condicionalidade do PBF ¢ visto, nos quatro
municipios, a partir do ponto de vista mais técnico e operacional. As respostas mais no
sentido da concepgdo sdo orientadas pela visdo do Sistema Unico de Satde (SUS), apoiam-se
com mais for¢a no foco em agdes preventivas e atendimento universal, sem remeterem as
questdes preconizadas pelo PBF. A impressdo € que, com relagdo ao PBF, os técnicos fazem a

tarefa de casa, ou seja, cumprem o cronograma.

Eixo 2 — Condicionalidades e Acesso a Direitos

Ao serem questionados quanto a interferéncia do Programa Bolsa Familia, mais
especificamente da condicionalidade de satde, na pressdo da oferta dos servicos de satde, os
representantes dos quatro municipios relataram que ndo existe problema de oferta nos
servicos de saude no municipio e que o PBF ndo pressiona a oferta dos servigos de satide em
razdo disso.

Em relacdo ao questionamento quanto a condicionalidade como promotora do acesso
da familia a unidade de saude, ao direito que lhe ¢ constitucionalmente garantido, os

entrevistados de Maua e Diadema afirmaram que a cobranca de condicionalidade contribui
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para o acesso, justificando que as familias tém medo de perder o beneficio. Ja para a pessoa
entrevistada de Sdo Bernardo, a condicionalidade contribui positivamente para o acesso a
saude, mas enfatiza que a “a saude existe sem o PBF, independente dele”. Salienta que as
familias procuram a satde pela propria necessidade de atendimento e a condicionalidade
contribui para que se tenha um acompanhamento mais regular (a cada 6 meses) independente
da necessidade. Aqui, percebe-se que a condicionalidade pode fortalecer o acesso a satde para
atividades de rotina e preveng¢do, em detrimento do seu carater mais curativo predominante.
Além disso, justificou, por ultimo, que a pressdo na oferta sobre os servicos de satde ndo
existe porque o ndo cumprimento da condicionalidade de satde ndo faz cancelar o beneficio.
Este mesmo argumento também ¢ utilizado pelos entrevistados de Santo Andr¢.

Para os representantes de Santo André, o PBF nao fortalece o acesso da familia a
saude. Consideram que o acesso a saude ¢ motivado pela necessidade da pessoa, pois o perfil
da satde ainda ¢ curativo e o PBF ndo veio para mudar isso. Outro argumento que utilizam
para justificar que a condicionalidade ndo interfere no acesso das familias a saiude, ¢ porque o
descumprimento de satide ndo cancela o beneficio da familia. Ressaltam que as familias “vao
ter o acesso independente da condicionalidade, a unidade estd pronta para recebé-las”.
“Qualquer um que chegar ao SUS ¢ atendido”.

A afirmagdo feita pelos representantes de Santo André e de Sdo Bernardo, de que o
descumprimento da condicionalidade de satide ndo cancela o beneficio das familias ¢ uma
questdo que merece ser analisada. Do ponto de vista da legislacdo federal do programa e dos
procedimentos operacionais relativos aos efeitos no beneficio das familias, o descumprimento
reiterado de condicionalidades tanto na area de saude quanto na area de educacdo podem
cancelar o beneficio de uma familia, conforme consta no art. 4, Capitulo III da Portaria n.°
321 que regulamenta a gestdo de condicionalidades. Essa questdo nos permite concluir que:

a) em dois dos quatro municipios entrevistados as orientacdes previstas na legislacio
do programa quanto aos efeitos decorrentes do descumprimento ndo estdo claras ou
suficientemente detalhadas, o que provoca uma visdo equivocada;

b) a possibilidade de cancelamento do beneficio pelo descumprimento de
condicionalidade ¢ uma acdo desejada pelos técnicos municipais, tendo em vista fortalecer o
acesso da familia a unidade de saude pelo medo da perda do beneficio.

As conclusdes a e b serdo analisadas em conjunto com as respostas do Eixo 3) que

relaciona a questdo do cumprimento da condicionalidade ao efeito punitivo sobre a familia.
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Eixo 3 - Condicionalidades e Efeito Punitivo

Para o gestor entrevistado do municipio de Diadema, o efeito punitivo da
condicionalidade existe e se expressa no receio que as familias tém de perderem o beneficio.
Os profissionais também reforcam a possibilidade da perda do beneficio e esse argumento ¢
utilizado por parte do agente comunitario, com o objetivo de garantir que a familia va a
unidade de satde sendo serd punida. Para os representantes de Maud, quando as familias
cumprem a condicionalidade, estas o fazem porque tém medo de perder o beneficio sim. Por
outro lado, ha familias que, apesar do beneficio ter sido cortado, ndo querem fazer o
acompanhamento de saude. Nesta situagdo fica evidente que o fato de ndo estar recebendo o
beneficio gera a recusa no acompanhamento. Existe a relacdo entre cumprimento da
condicionalidade e medo da perda do beneficio, ainda que a concep¢do que orienta as
condicionalidades em ambito nacional procure tirar o foco do carater punitivo. Constata-se
que o efeito punitivo existe e estd presente na perspectiva das familias e dos técnicos
municipais. O argumento de que a condicionalidade promove o acesso aos direitos sociais
basicos de saude e de educacdo, pode ser reescrito como “o medo da perda do beneficio pelo

descumprimento da condicionalidade pode promover o acesso aos servigos sociais basicos de

saude e de educagdo” (grifos da pesquisadora).

Para os gestores entrevistados no municipio de Sdo Bernardo, “as familias que
cumprem [a condicionalidade] tém medo de perder o beneficio. As [familias] que ndo
cumprem e ndo acontece nada [nenhum efeito sobre o beneficio], ndo tem medo de perder”,
refor¢ando que o descumprimento na area de saide ndo cancela o beneficio e por isso ndo tem
efeito punitivo. As representantes de Santo André, pelo mesmo motivo que os entrevistados
de Diadema, também afirmam que o acompanhamento de saude ndo faz com que a familia

tenha medo de perder o beneficio.

Nos quatro municipios percebe-se que ha relacdo entre a condicionalidade e o efeito
punitivo, o qual se expressa no medo que as familias tém de perderem o beneficio, embora
para as pessoas entrevistadas dos municipios de Santo André e Sdo Bernardo as familias ndo
recebam a puni¢do. Consideram que os efeitos sobre o beneficio em decorréncia do

descumprimento da condicionalidade ndo se aplicam em virtude da saide.

O descumprimento de condicionalidade ¢ identificado quando uma familia ¢
acompanhada no municipio, mas nido cumpre a condicionalidade exigida. Na area de

educacdo ocorre quando a crianga e/ ou adolescente tem freqiiéncia escolar abaixo de 85%
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com motivo ndo justificado. Nestes casos, a crianca ¢/ ou adolescente freqiientou a escola,
porém ndo teve o minimo de freqiiéncia exigido. No beneficio destas familias serdo aplicados
os efeitos gradativos devido ao descumprimento da condicionalidade de educag¢do. Ha
criangas e adolescentes que estdo no sistema de freqiiéncia escolar para serem acompanhados,
entretanto assumem o status de sem informa¢ao ou ndo localizados. Isso pode ocorrer em
virtude de evasdo escolar, mudanga de endereco, mudanga de escola, erro de digitagdo no
cadastro, cadastro unico desatualizado, etc. Nestes casos, a crianga e/ ou adolescente nem teve
seu registro de freqiiéncia, ou seja, nem foram acompanhados e, por isso, os efeitos ndo sdo
aplicados no beneficio dessas familias. Por outro lado, conforme consta na Portaria n°® 321,
Art 10 “As familias sem informacdo das condicionalidades poderdo ter seus beneficios
bloqueados, suspensos e/ou cancelados pela Senarc”. Dentro desta 16gica, duas Instrugdes
Operacionais (n.° 25 e n.° 32) foram publicadas para orientarem a busca ativa dos municipios
as familias que se enquadravam nesta situacdo na area de educago. No Brasil, segundo dados
do acompanhamento de freqiiéncia escolar, 15% das criangas e adolescentes entre 6 € 15 anos
estdo sem informagdo. Um recorte dessa informacdo serd observada na série historica dos
resultados do acompanhamento da condicionalidade de educagao, apds a exposi¢ao dos eixos.

Na area de Saude, o descumprimento ocorre quando a familia € localizada, é orientada
a fazer o acompanhamento, mas se nega a fazé-lo. Geralmente, todas as familias localizadas
pela saude s3o acompanhadas. A grande dificuldade para os técnicos da saide estd na
localizagdo das familias, em virtude da mudanca de enderegos, da desatualizagdo do cadastro
unico, da dificuldade da equipe de saude da unidade chegar até as familias e vice-versa.
Embora exista o relato de que ndo ha auséncia de oferta do servigo, isso ndo quer dizer que a
cobertura de agentes comunitarios de satde e estratégia de satide da familia (EAS) seja 100%.
Entdo, na area de saude, a familia que ¢ acompanhada, mesmo que parcialmente (nem todos
os integrantes), nao descumpre a condicionalidade. O baixo peso, as informagdes nutricionais
fora dos padrdes recomendados, o calenddrio de vacinagdo defasado ndo ¢ motivo de
descumprimento. O grande nd na drea de saide reside nas familias ndo localizadas e ndo
acompanhadas e, estas, da mesma forma que na educacdo, ndao tem efeitos do
descumprimento sobre o beneficio. No Brasil, esse percentual chega a 40% e, conforme os
dados demonstram, vem reduzindo a cada periodo. Por esse motivo, “o efeito punitivo” da
condicionalidade na area de satde néo fica evidente, considerando que ele é minimo. Percebe-
se que os técnicos se referem a inexisténcia de efeito punitivo quando pensam nas familias

que nao sdo localizadas. Neste caso, caberia uma instru¢do operacional da maneira como foi
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feito na area da educagdo. Tudo isso revela que a ldgica do acompanhamento de saude ¢
confusa e precisa ser revista pelo governo federal. E que, embora a oferta seja universal, a
cobetura de EAS e ACS ainda estd aquém do desejado.

Em relagdo a vontade expressa dos técnicos para que exista efeito punitivo na saude,
pode ser justificada de diversas formas, entre elas ficou mais evidente: a) como forma de se
ter um recurso gerencial para garantir que a familia (por medo de perder o beneficio) va até a
unidade, ou atualize as informag¢des no Cadunico, considerando que ndo existe equipe
suficiente que va até ela e, assim, o municipio garante o registro das informagdes e cumpre o
exigido pelo Ministério da Saude, ou, b) como forma de responsabilizar a familia, cobrando
dela uma contrapartida pelo fato de receber o beneficio. Assim, pelas respostas dos técnicos, a
necessidade do “efeito punitivo” ter mais evidéncia ndo ¢ para garantir o acesso aos direitos
sociais, da forma como esta previsto na legislacdo federal, ou para contribuir que a familia
procure os servicos de saude independente da necessidade curativa, como expressa o
municipio de Maud, mas para garantir o registro da condicionalidade, aumentar o percentual

de acompanhamento e conseqiientemente o indice de saide que compde o IGD.

Eixo 4 — Condicionalidades e Ruptura do Ciclo de Pobreza entre geragdes

O entrevistado no municipio de Diadema considera que a cobranca da
condicionalidade tem pouca influéncia na decisdo da familia em freqiientar a unidade de
saude: “A maior parte ja freqiienta a unidade independente do PBF”.

Ja, as pessoas entrevistadas de Mau4, consideram que muitas familias acham que nao
tém necessidade de ir a unidade de satde para uma consulta de rotina e ¢ dificil mudar essa
visdo. “A adesdo a saude s6 ocorre no momento da urgéncia”’. Para o municipio, a
condicionalidade facilita que a familia tenha rotina e crie um vinculo com a unidade de saude.
A posi¢do dos entrevistados de Sdo Bernardo coaduna-se com a dos entrevistados em
Diadema, pois consideram que a familia procura a saide e sabe da necessidade de vacinagdo
dos filhos. “A grande maioria das criangas é vacinada”. “A cobertura vacinal ndo se deve ao
PBF”. “Essa ¢ uma pratica de conscientizacdo da saude”.

Tanto os representantes de Diadema quanto os representantes de Sao Bernardo
consideram que a familia acessa os servigos de saude independente da condicionalidade e,
para eles, essa pratica seria mantida caso o programa fosse incondicional. Os representantes
de Santo André compartilham da visdo dos entrevistados em Maud sobre a importancia da

condicionalidade em garantir a freqiiéncia da familia na unidade de satde, que ndo seja pela
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necessidade curativa apenas e avancam, dizendo que o acesso depende da condi¢do social da
familia. Consideram que “tendo a [cobranga de] condicionalidade as familias ja ndo vao a
unidade, sem a exigéncia seria mais dificil ainda”. Por outro lado, enfatizam que a cobranca
da condicionalidade ndo mudou essa realidade, pois, embora a exigéncia, “a familia tem uma
negligéncia que pode ser pelas [em virtude das] questdes sociais que sdo dificeis”.

Assim, do ponto de vista da Ruptura do Ciclo de Pobreza entre Geragdes, para os
entrevistados dos municipios de Diadema e Sao Bernardo, as familias reconhecem a
importancia da satde, independente da condicionalidade. As representantes do municipio de
Maud consideram que a cobranca da condicionalidade fortalece e amplia o vinculo da familia
com a saude. J4, para as representantes de Santo André, a exigéncia da condicionalidade
também ¢ importante, consideram que ¢ melhor té-la, mas ndo ¢ ela que vai mudar uma
realidade social. Pelas entrevistas na saude, ndo foi possivel extrair elementos que
possibilitem afirmar que ocorra a ruptura do ciclo de reprodugdo da pobreza entre geracdes
em virtude da condicionalidade. Mas foi perceptivel que as posigdes se divergem em relagao
a capacidade da familia em discernir ou ndo sobre a importancia do investimento em capital

humano. Este ¢ um debate que estd posto e merece ser aprofundado.

Eixo 5 — Condicionalidades e Articulaciao com outras Politicas

Neste eixo, todos os municipios concordam que a condicionalidade fortelece a
articulagdo intersetorial, mas ainda ¢ insipiente, especialmente para os entrevistados de
Diadema e Sdo Bernardo do Campo. Para estes, a articulagdo ocorre em virtude de problemas
técnico-operacionais, de resolugdo imediata e ndo no ambito da gestdo e do planejamento, ou,
em razdo do IGD, mencionado pelos representantes de Sdo Bernardo do Campo, que
fortaleceu a proximidade entre as areas para garantir e ampliar o repasse do recurso.

No municipio de Maud foi constituida uma Camara Intersecretarial (CI). Segundo as
pessoas entrevistadas, a partir do PBF, a Secretaria de Assisténcia Social buscou as
informagdes das familias no CADUNICO para identificar os bolsdes de pobreza. Nessa
Camara, o municipio tem estudado formas de unir secretarias relacionadas as areas de
habitagdo, meio ambiente, seguranca alimentar, trabalho e renda, saide, entre outros, com
foco de atuagdo nestes bolsdes identificados.

Para os representantes de Santo André, a cobranca de condicionalidade fez aumentar o
contato entre as areas em relagdo a como era antes do PBF, embora o contato maior seja com

o pessoal da assisténcia social. Em Santo André, no Conselho Municipal de Assisténcia
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Social tem uma “Comissao da familia andreense” onde se discutem questdes relativas ao PBF.
Nesta comisso, os representantes da area de saude e da area de educacdo responsaveis pelo
PBF tém assento, entre outras areas que compdem o conselho, mais os representantes nao

governamentais.

Eixo 6 — Condicionalidade — Acompanhamento, Registro e Descumprimento

Nesta tematica, os representantes dos municipios expressam que a maior dificuldade
esta no acompanhamento de familias ndo localizadas. Geralmente os enderegos estdo
desatualizados e ndo conseguem encontrar as familias. Procuram passar as informagdes para a
assisténcia social, na area responsavel pelo CADUNICO, para que sejam adotadas medidas
em relacdo a atualizacdo cadastral. Todos relatam que a impressio dos mapas de
acompanhamento das familias ¢ centralizada na secretaria e a distribuicdo ¢ feita nas unidades
de satde com prazo para retorno do mapa preenchido com as informagdes coletadas no
acompanhamento das familias. Sempre que ocorre mudancas na sistematica de
acompanhamento, os técnicos/ gestores do PBF se reinem com os coordenadores de unidade
para atualizarem as informacdes. Para a divulgacdo e localizagdo de familias, utilizam
filipetas ou aerogramas direcionados as familias para iniciarem o acompanhamento de satde.

Quanto a sistematica desenvolvida para o acompanhamento e registro da
condicionalidade de saude, os municipios seguem padrdes similares.

Em relagdo as a¢des do municipio sobre o resultado do acompanhamento de saude,
apenas os representantes dos municipios de Maud e de Sdo Bernardo do Campo relataram que
desenvolvem uma sistematica de trabalho com base nas informacdes subtraidas do resultado
do acompanhamento, embora todos os entrevistados considerem que pelo acompanhamento ¢
possivel identificar vulnerabilidades. No municipio de Maua, com base nos dados nutricionais
das familias do PBF gerados pelo Sisvanweb, as familias sdo encaminhadas para o servi¢o do
Ambulatorio Nutricional. As informacgdes de avaliagdo nutricional sdo geradas a cada trés
meses ¢ encaminhadas para a nutricionista do ambulatorio que faz o acompanhamento das
familias. Em Sao Bernardo do Campo, os técnicos também geram relatorios das familias do
PBF no Sisvanweb. Posteriormente, a listagem das familias ¢ encaminhada para as unidades
de saide que convocam as familias para repesagem. Se o diagndstico do “distirbio
nutricional” for confirmado, a crianga ¢ encaminhada para o acompanhamento no
Ambulatério de Disturbios Nutricionais (ADN). Os entrevistados de Santo André relataram

que o sistema ndo gera mais o relatorio do mapa nutricional das familias. Ja o representante
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do municipio de Diadema disse que eles ndo t€ém condi¢des de avaliar os dados, pois o foco
da agdo localiza-se em pesar, medir e digitar os dados no Sistema Bolsa Familia na Satde.
Como forma de induzir o trabalho sobre os resultados do acompanhamento de saude, o
representante de Diadema sugere que, ao inserir os dados no sistema, poderia ter um alerta
sobre as informagdes de saude da familia coletadas.

Neste item constata-se que a falta de recursos humanos, de tempo e de informagdes
acerca das funcionalidades do SISVANWEB fazem com que o acompanhamento da
condicionalidade de saude fique resumido as questdes operacionais € burocraticas, ndo sendo
possivel desenvolver o acompanhamento das familias com base nas informagdes registradas,
exceto nos municipios de Maua e Sdo Bernardo onde os entrevistados sinalizaram o
desenvolvimento de acdes neste sentido. Por outro lado, € possivel sugerir que a falta de
prioridade, de orientagdo e de concepcdo acerca da importancia de se trabalhar sobre os

resultados seja um fator que contribua para a inexisténcia dessa agao.

Eixo 7 — Condicionalidade e indice de Gestiio Descentralizada

Todos os gestores dos municipios em andlise conhecem o Indice de Gestio
Descentralizada (IGD), no entanto, na area de saude, em nenhum dos municipios eles
participam de reunides de planejamento sobre a utilizacdo dos recursos do IGD. Os
representantes dos municipios de Diadema, Santo André e S3o Bernardo do Campo dizem
que o recurso nao chega até a area de saude, ficando concentrado na area de assisténcia social.
Para os representantes de Maud os recursos ficam concentrados na area de assisténcia social
para o atendimento do PBF, mas os profissionais da area estdo abertos para negociagdo. A
pessoa entrevistada em S2o Bernardo do Campo ressalta que a iminéncia da perda do recurso
do IGD provocou a intersetorialidade entre as areas.

Embora exista orientagdo do MDS para que o planejamento da utilizagdo dos recursos
do IGD seja feito com a participag@o das areas de educagdo, de satde e de assisténcia social,
do ponto de vista dos representantes da satide ndo foi possivel observar o desenvolvimento
dessa sistematica no municipio, a ndo ser quando o municipio, pelo baixo desempenho da

saude, corre o risco do recurso nao ser repassado.

4.1.1 Analise da série historica dos resultados do acompanhamento de satude
Com o objetivo de demonstrar o desempenho do trabalho desenvolvido no

acompanhamento da condicionaldade de saude nos municipios entrevistados, e confronta-los
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com a realidade apresentada pelas pessoas entrevistadas, serd feita uma breve andlise da série
historica das informagdes de satde obtidas como resultado dos acompanhamentos semestrais
entre os anos de 2005 a 2009.

A tabela 03 refere-se a série historica do resultado do acompanhamento realizado pelo
municipio de Santo André. A coluna com familias no perfil saude representa o nimero de
integrantes por familia no municipio que se enquadram dentro do perfil para serem
acompanhados na area de satde. Percebe-se que este numero se compara ao total e as vezes
supera o numero de familias beneficiarias do PBF. Nele estdo incluidas as mulheres
(potenciais) gestantes entre 14 e 44 anos e as criangas menores de 7 anos de idade.

Importa para este trabalho observar as colunas onde se encontram as informagdes
sobre o total de familias acompanhadas, o total de familias com acompanhamento integral
(com o percentual de satide que define o célculo do IGD), o total de familias que cumpriram
as condicionalidades, o total de familias que as descumpriram e o numero de familias ndo
acompanhadas.

Observa-se que, a partir do ano de 2006, quando tiveram inicio as acdes de gestdo das
condicionalidades com base na Portaria n° 551 e quando foi criado o IGD, os resultados do
acompanhamento de satide passaram a se elevar. Vale relembrar que, entre outros critérios, s0
recebem IGD os municipios que conseguem obter, no minimo, taxa de acompanhamento de

saude igual ou superior a 20% (0,20).

No municipio de Santo André percebe-se que o percentual do acompanhamento de
saude passou a se elevar a partir de 2007 e, que até o segundo semestre de 2009 a taxa se
mantém na casa dos 33% em média. Isso significa que do total de familias a serem
acompanhadas com perfil saide, o municipio consegue registrar o acompanhamento de 1/3. O
resultado do acompanhamento integral (todos os integrantes da familia dentro do perfil
acompanhados) orienta o calculo do desempenho da condicionalidade de saude na definigao
dos recursos do IGD que sdo repassados ao municipio, conforme se observa na coluna
IGD/saude. Assim, um desempenho que poderia chegar a 100%, se todos os integrantes do
perfil fossem acompanhados, o que representaria maior repasse de recurso segundo as

informacdes de saude, atinge somente 30% deste valor, em média.
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Tabela 03. Resultado do Acompanhamento de Saude de Santo André — 2005 a 2009

Familias acompanhados Familias ndo had
: A h to| Ac h T Cumprimento / Descumprimento Nio
e e Integral Parcial Totalment: Parcialmente | Descumpriram g localizad
& no
Ano/més perfil % do
z % do ” perfil % do = "
Nﬁ Ad ol N A“ 0. A 0. _.1 0. A
saide | N aco. | N -t | ¥ % N % ~ % N 0 | N %
Sande.)
2005
TSemeswe | 5093 [ 0 [ 0 [ 0 | © [ @ | 0 [ 0] @ [ 0 [ 0 | 0] 0 [f093]i0] 0 | 0
T Semestee | 11351 [1359] 12 | 1078 | ©5 | 281 | 25 [l066] 784 [ 291 | 214 | 2 | 01 |9992| 88 | @ | O
2006
1° Semeswe | 293 [ 134 | 12 [3391] 958 | 147 [ 42 [ 2 | 01 [8074[695 ] 166 | 14
T Semeste | 3,8 | 93 | 09 [3311] 965 | 118 | 34 | 1 | 0 |7062|673 | 332 | 3.1
2007
1° Semeswe | 11,187 [2909] 26 [2804] 251 [ 105 | 08 [2794] 9 [ 115 | 4 | 0 | @ [s28] 74 | 40 | o4
T Semeste | 10384 [2.502] 24,0 [2390 | 23 | 112 | 11 [2372] 948 | 130 | 52 | 0 | 0 |7882|759] 6 | 06
2008
1° Semestre | 13445 [4.145] 308 [ 3991 | 297 [ 154 | 1.1 [3964] 958 [ 181 | 44 [ 0 | 0 [9300[69.2 [1.338] 99
2" Semestre | 12269 (4315 344 [4045] 33 [ 170 | 14 14022 954 | 192 [ 46 | 1 | © [Bos4[656[ 167 [ 14
20069
1°Semestre | 11098 [38/5] 340 [3730] 336 [ 195 | 13 [3697] 953 [ 177 [ 36 [ 1 | 0 [7223]651 [1843] 166
2"Semestre | 13391 [4331] 323 [4214] 315 | 117 | 09 [4204] 97,1 [ 126 | 29 | 1 | 0O [9060|677] 3529 | 4

Outro ponto a se observar na tabela é que do total de familias acompanhadas na saude,
praticamente 100% cumprem a condicionalidade, conforme assunto tratado anteriormente.
Em Santo André, apenas no 2° semestre de 2005 e no 1° semestre de 2006 se observa
descumprimento no ambito da saude, o que faz os técnicos erroneamente concluirem que as
familias ndo sdo penalizadas pelo descumprimento na area. Voltamos a ressaltar que segundo
a legislacdo que orienta a gestdo da condicionalidade, o descumprimento incide sobre as
familias que foram acompanhadas e ndo cumpriram a condicionalidade. Por outro lado, na
saude, o numero de familias ndo acompanhadas, ou seja, o percentual de familias que no so
atingidas pelos servigcos ou, caso sejam, que ndo tém as informagdes registradas no sistema
bolsa familia na satde, ¢ em média de 65%. Tal percentual registrado no municipio de Santo
André ndo apresenta oscilagdes significativas na série historica o que nos permite corroborar
com as dificuldades de acompanhamento levantadas pelos técnicos de saude entrevistados,
tanto no que diz respeito ao volume de trabalho frente a escassez de recursos humanos e de
estrutura, quanto em relacdo as informagdes desatualizadas oriundas do cadtinico. Um aspecto
positivo € que o municipio ndo deixou de receber recursos do IGD porque nado registrou
acompanhamento de saiude inferior a 20%.

No municipio de Diadema, por meio da série histérica do acompanhamento de saude,
observamos que o ponto critico do acompanhamento foi registrado ao final de 2006 ¢ durante
o ano de 2007, com percentuais abaixo de 20%, mas que comegaram a se elevar em 2008 até
atingir o patamar médio de 41% em 2009. No municipio ndo ha registro de descumprimento
da condicionalidade em razdo da sadde, por outro lado, em 2009, o numero de familias ndo

acompanhadas foi em media de 60%, sendo 19% néo localizadas.
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Tabela 04. Resultado do Acompanhamento de Satide de Diadema — 2005 a 2009

Familias p Familias nio panhad;

amili: Total - i . s s il e Total Nio localizad.

& = ° Integral Parcial Cumpri Cumpri Descumpriram i fmmdemesimteiom
Ano/més p':ﬂ % do

e

% de perfil % de
saude N N N N % N % N % N % N %
perfil {IGD perfil
Saude.)

2005
i —— T 36 [ a7 [ i3 [ % [ o8 [ 3% [ % [ 3 [ &5 [ 6 | @ JamL] 5ia | © [ o8
2% Semestre | T 381 [ 1737 | 295 | 476 | 82 | 1665 | 752 | 547 | 247 | 1 | O [ 3288 | 619 | 320 | 55
2006
1 Semeste | ) [ 355 [ 1813 | 272 [ 55 [ 83 [ 1810 | 764 | 560 | 236 | 0 [ 0 [ 4302 [ &45 [ 121 | i®
T Semesne | [ 157 [ 731 [ 57 [ 129 | 10 | 732 | 36 | 1301 | & | 0 | 0 |10915]| 843 | 178 | 14
2007
1° Semestre | 9] 134 [ 645 [ 47 [ 1204 [ 87 | 644 ] 348 [ 1205 | 652 | a I [ [ 11956 | [ - [ o
> Semestie | 90 | 119 | 399 | 3 | 1191 | 89 | 39 | 7 | 119 | 58 | 0 ] 0 1189 % 03
2008
1° Semeste | [ 335 [ 4380 [ 335 | 9 [ 05 |42 [ 97 [ 101 [ 33 | © O [ §4% | 661 | 189 [ 144
2% Semestee | [ 333 [ %828 | 417 | 186 | 16 | 39807 | 959 | 205 | 41 | 2 | © | 6559 | %67 | 1840 | 159
2009
W Somekce | 1L | 4566 | 93 | 38 [ 88 [ 3 s 9 [ B [ 3 [ € | @ [6esr [ [N [
T Semeste | 13486 | 5.864 | 3.5 | 5691 | 433 | 173 | 13 | 568+ | 965 | 180 | 31 | 0 | 0 | 622 | 565 | 3610 [ 194

Fonee: Elaborago propria, a parir de tabela com as informagdes disponibilizadas pelo Departamento de Condicionahdades SENARC MDS

As informacdes da série histérica de saide de Diadema também oferecem subsidios
para a conclusdo de que o municipio tem dificuldades no acompanhamento de todas as
familias no perfil saude e também na localizag¢do dessas familias segundo orientagdo do mapa
de acompanhamento extraido do Sistema Bolsa Familia na Satde. Tais problemas, da mesma
forma que em Santo André, podem estar relacionados com a escassez de recursos ¢/ ou com
as informacdes desatualizadas oriundas do Cadunico.

Em Maud, com base nas informacdes, percebe-se que o municipio passou a receber os
recursos oriundos do IGD apenas em 2009, quando o resultado do acompanhamento de saude,
saltou de 5,6% no primeiro semestre para 39,5% no segundo semestre de 2008. Durante os
anos de 2006, 2007 e metade de 2008, a média de acompanhamento de satde foi em torno de
7%. Essa mudanga pode ter ocorrido em virtude do relato das representantes de saude que
disseram ter passado a compreender melhor a concepc¢do das condicionalidades do Bolsa
Familia por meio das orientagdes da gestora do PBF, representante da assisténcia social e,
assim iniciaram um trabalho mais proximo com as unidades de satide. Embora os avangos
sejam reconhecidos, o nimero de familias ndo acompanhadas no municipio ¢ de 52,5%, ou
seja, representa mais da metade do nimero de familias que realizam o acompanhamento.
Também se observa que nao ha registro de descumprimento da condicionalidade com base na

saude, de acordo com a Tabela 05.
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Tabela 05. Resultado do Acompanhamento de Saude de Maua— 2005 a 2009

Familias ac hado: Familias nie ac had
Acompanh t|Ac h to Cump to / Descumprimento
Familias Total ; z Total Nio localizados
o Parcial Descumpriram
Ano/més s % do
i % do perfil % do
a oo ¥ ge e "] [ o) Gt ) e 0 o o
saude | N i N AGD N et N %0 N %o N o N Yo N %o
Saude.)
2005
3" Semestrel 5988 | 0 | 0 | 0 ‘ 0 | 0 | 0] | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 | 0 | 5.988 | IO'fll 0 | 0
2 Semestre| 9060 | 51 | 06 | 0 | O [ 51 | 06 | 0 | 0 | 51 [ 100 ] © | © |[9000 994 0 | 0
2006
1° Semeswe | 10366 | 768 | 74 | 725 7 | | ot | 7933 ] ®a1 45 | 59 | 0 | O [958 [936] 0 | 0
2° Semeswe| 12782 |1.063) 91 | 0 | 0 1163 91 | 0 | 0 1163|100 | © | © |11619|909| 0 | 0
2007
1" Semeswe| 13.720 | 845 | 6.2 | 90 | 07 | 755 | 55 | ®9 | 105 | 756 [ 895 ] 0 | 0 [12884[038] 0 | 0O
F 1 Semesue| 13.657 |].2('6| 8.8 | 634 ‘ 4.6 | 571 | 4.2 | 626 | 519 | 580 | 481 | 0 | 0 |12.451 | Ql._).| 419 | 3.1
2008
lJSemestre| 13.924 | 813 | 58 | 785 ‘ 5.6 | 28 | 0.2 | 78 | 95,1 | 32 | 3.9 | ¢ | 0 | 13.111 | 94.2 | 495 | 36
5 Semestrel 12.781 |5 '2\55| 395 | 4842 ‘ 379 | 11 | L7 | 4835 | 95,7 | al7 | 43 | 1 | 0 | 7.728 | 60.5 | 7.220 | 565
2009
1° Semestre | 11805 [5.110] 343 [5022] 422 | 88 [ 07 [5009] 98 [ 101 [ 2 | © | © [6785] 5 [ 10 | o1
2° Semestre| 11.767 [5.593| 475 5490 467 [ 103 | 09 [5452| 975 | 140 [ 25 | 1 | © | 6174 [525] 116 | 1
Fonte: Elaboragdo propna. a partr de tabela com as wiformagdes disponibilizadas pelo Departamento de Condicionalidades’ SENARCMDS.

As informagdes do acompanhamento de saude registradas no municipio de Sao

Bernardo do Campo seguem o mesmo comportamento do que foi observado nos demais

municipios, com a diferengca de que o percentual de familias ndo localizadas ¢ minimo. O

maior percentual registrado ¢ do numero de familias ndo acompanhadas que atingiu a média

aproximada de 56% em 2009. Entre o final do 2 ° semestre de 2007 e 1° semestre de 2008 ¢

possivel observar um aumento expressivo do percentual de acompanhamento que sai de

20,5% e atinge 36,8%, conforme se observa na tabela 06.

Tabela 06. Resultado do Acompanhamento de Saude de Sdo Bernardo do Campo — 2005 a

2009

Familias acompanhados Familias ndo acompanhadas
- Acompanhamento |Acompanh - e g0 Tnermmpnsasanis Nio
Fﬂfm by Integral Parcial Total Parcial Descumpriram s localizades
Ano/més rfil o5 das
i o | Yo do o perfil o Yo do o 0 o ) e o e o N© o
saide | N perfil N (1GD N ki N % N % N % N % | N o
Sande.)
2005
1° Semestre | i || 0 0 B[ 8 T 6 | 0 ] 0 &l b o] B
2° Semestre | 266 [302] 44 {1700 | B4R | 317 [ 38 | 3 | B (4602 & [ 8 | A1
2006
1° Semestre | 315 [ 8 7 Bi 475 (978 [ A2 [ 24 1 0 | 6 [s5s50D[684 [39[ 05
2° Semestre | 107 [477 ] 46 [ 1109 | 698 | 480 [ 302 | O 0 |8762[ 846 [415] 4
2007
1° Semestre | 23 (85 ] 6% [Zas4 [ 767 [ 877 [ 233 | © | B Jssss[73 (D] @
2° Semeswe | 16 [621] 44 [223% ] 78 [ &8 [ 22 1 @ | B [Hid; s (0| B
2008
1° Semestre | G | &8 | D05 3 L1 ] & | B Isxnisa i el B
27 Semestrs | 428 | ¥ | W1 3% (82 | & | 0 |85 (3731 ] B
2009
1°Semestre [ 14220 [5587[ 303 (5554 ] 39 [ 33 | 02 78 14 | 2 | 0 [8842]/607 [ 54 04
2° Semesws | 13350 [6263] 469 [ 6207 465 | 56 | 04 80 [ 3 | § | B J7o870%33 [3M31] 21

Fonte: Elaboragao propna, & parmr de tabela com as mfl

‘ormagdes dispontbilizadas pelo Departamento de Condicionzhdades SENARCADS

Com base nas informagdes de satude, percebe-se evolucdo no percentual de registro do

acompanhamento no decorrer da serie historica, todavia, em nenhum momento, o percentual
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de familias acompanhadas foi superior ao total de familias ndo acompanhadas. Essa
constatagdo se estende aos demais municipios analisados.

De uma forma geral, as dificuldades relatadas sdo perceptiveis nos registros dos
municipios de uma forma bastante similar, o que demonstra necessidade de revisao de modelo

de acompanhamento na area de saide.

4.2 Analise dos resultados da pesquisa com representantes da educacio

Na area da educagdo foram entrevistadas cinco pessoas, sendo duas representantes do
municipio de Santo André e uma em cada um dos outros municipios. Vale ressaltar que a
entrevista que estava agendada para ser feita com o operador municipal master de Sao
Bernardo do Campo foi realizada com outra pessoa, o que comprometeu (em parte) uma visao
mais abrangente da gestdo de condicionalidades. Na tabela 08 seguem as informagdes

resumidas dos representantes de educacdo dos municipios.

Quadro 08. Perfil dos entrevistados na area de educacéo

AREA MUNICIPIO | ENTREVISTADOS |LOCAL DE TRABALHO| GERENCIA' COORDENACAOD FUNCAO VINCILO | FORMACAO | IDADE
Secretania Mumscipal de| Coordenadonz de Sernigos de | Coordenador de Servigos Servidor Histona com
DIADEMA |ENTREVISTADO 1 Informacdo da Dducacio B csicast e v Pablico Mestrado em | £7 anos
Educagdo Operadora
Educacio Operadora Mumcipal Master Mumcipal Master Concursado Histona
Secretaria Municipal de Oficial de Escala Servidor Superior
10 BERNARDO |ENTREVISTADO 2 Piblico Incomplete’ | 1) e
Cursando
Educacia Concursade Direto
EDUCACAO Secretaria Municipal de|  Geréncia Admmistranva da Técmco Servidor En=mo Médio
ENTREVISTADO 3 Admmmswanvo Operador Pabhco 34 anos
SANTO ANDRE ; E,.duc‘ar'é.o = Educagio - Master Co.ﬂmrsada Completo :
Secretaria Mumicipal de Geréncia Admmstrativa da Gerente Administrativa da Servidor Pedagogia ¢ Pas
ENTREVISTADO £ Pablico 31 anos
Educagéo Educagio Educagio Concursado -Graduagdes
Secretaria Municipal de Assistente Admimistrativo Servidor Ensmo Médio
MATA ENTREVISTADO 5 Pabhico 42 anos
Educagio Operador Master Concursade Completa

Fonte: Elaboragdo propna, com base no perfil dos profismonais de educagdo entrevistados nos mumcipios de Diadema, Maus, Santo Andre ¢ 340 Bemardo do Campo

Os resultados das entrevistas desenvolvidas com os representantes municipais da
educagdo serdo apresentados nos eixos tematicos que seguem.

Eixo 1 — Aspectos Gerais do Programa Bolsa Familia

Em relagdo a este eixo que trata de questdes gerais acerca do programa Bolsa Familia
e do acompanhamento das condicionalidades, os representantes da area de educacdo dos
quatro municipios ao serem questionados sobre a abordagem entre profissionais e familia
relataram existir uma proximidade apenas quando a familia ndo consegue efetivar o saque do

beneficio e procura a escola para saber o que ocorreu. Nessas circunstancias os entrevistados
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relataram que encaminham a familia para a 4rea de assisténcia social para que obtenha os
esclarecimentos necessarios. Todos os representantes demonstraram conhecer as
condicionalidades de educacdo do PBF, sendo elas: 85% de freqiiéncia escolar para
integrantes entre 6 e 15 anos e 75% de freqiiéncia escolar para integrantes entre 16 e 17 anos.

No que diz respeito a visdo dos profissionais da educag¢do sobre o programa Bolsa
Familia, as posi¢des foram divergentes. Os entrevistados do municipio de Santo André
relataram que procuram conscientizar os profissionais das escolas sobre a importancia da
entrega das informacdes do acompanhamento dentro do prazo e com qualidade para que o
registro seja feito em tempo habil no sistema de acompanhamento da freqiiéncia escolar. Os
representantes dos municipios de Sdo Bernardo do Campo e de Maud relataram ter
dificuldades na relagdo com as escolas estaduais. No municipio de Maud a pessoa entrevistada
considerou que as informac¢des do PBF oriundas do acompanhamento dos alunos nas escolas
sdo preenchidas sem muita responsabilidade ou incentivo, ressaltando que “preenchem por
preencher”. O representante do municipio de Diadema salientou que as pessoas que estdo na
base dos servigos ndo conhecem os detalhes do Programa Bolsa Familia (critérios, tipos de
efeitos, valores do beneficio, etc) e nenhuma agdo foi feita por parte da Secretaria visando
proporcionar maior esclarecimento.

Observa-se que as rotinas administrativas relacionadas ao acompanhamento da
freqtiéncia escolar demandam boa parte do tempo dos técnicos responsaveis nos municipios.
No municipio de Mauad a pessoa entrevistada relatou (e foi possivel observar) que apenas duas
pessoas com dois computadores administram o inicio e fim de cada bimestre de
acompanhamento da freqii€ncia escolar no municipio. A rotina padrio consiste em envio de
oficio as escolas estaduais com o nome dos(as) alunos(as) que devem ter a freqiiéncia
acompanhada e com o prazo de retorno desta informacdo para efetivar o registro em tempo
habil no sistema. Ja, os dirigentes das escolas municipais buscam na Secretaria de Educagao/
area responsavel pelo PBF, as planilhas com a relagdo dos alunos a serem acompanhados. As
escolas estaduais e municipais tém em média uma semana para devolverem a listagem com as
informacdes de frequéncia coletadas para que os técnicos da secretaria insiram as informagdes
no sistema. Para a operadora master do municipio de Maua, o tempo estabelecido pelo MEC ¢
curto perante o trabalho a ser desenvolvido e a dificuldade de conseguir que as escolas
retornem as informagdes dentro dos prazos pré-estabelecidos.

Em Diadema a equipe ¢ formada por 4 pessoas. A rotina utilizada no acompanhamento

consiste na impressao das listas de todas as escolas com a relagdo das criancas e adolescentes
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com perfil PBF a serem acompanhados, as quais sdo encaminhadas via malote, para as escolas
municipais e para a diretoria de ensino estadual, com prazo de retorno. A representante de
Diadema ressalta a demora no retorno das informacgoes e dificuldade em garantir que todas as
informacdes sejam registradas no sistema nos prazos estipulados. Todo o processo ¢
centralizado na Secretaria e, em virtude disso, o volume de trabalho ao término de cada
periodo ¢ muito grande.

No Municipio de Sao Bernardo do Campo, a pessoa entrevistada relatou que haviam
iniciado uma nova rotina para o acompanhamento da freqiiéncia, por meio da descentralizagao
do registro para as diretorias das escolas estaduais e municipais, seguindo uma orientacio do
MEC que incentiva os municipios a terem diretores operadores de escola. Em Santo André, a
operadora master do municipio relatou que a equipe ¢ formada por ela e mais uma operadora
auxiliar, mas que ao final do prazo de registro e envio da freqiiéncia escolar mais sete pessoas
da secretaria passam a compor a equipe.

Percebe-se que, em linhas gerais, o grande foco do Programa Bolsa Familia na area de
educagdo reside nas questdes operacionais que envolvem o processo de acompanhamento da
freqiiéncia escolar, sendo raro o relato de alguma atividade que extrapole a coleta e o registro
da informag@o. O enfoque dos profissionais ¢ direcionado para o desenvolvimento de questdes

operacionais, inexistindo uma abordagem mais proxima entre profissionais e familias.

Eixo 2 — Condicionalidades e Acesso a Direitos

Neste item, a discuss@o em torno da contribui¢do da condicionalidade na promocgao do
acesso a educacdo, para a pessoa entrevistada do municipio de Diadema, a condicionalidade
fortalece o vinculo com a escola pelo lado do beneficio. Em Santo André, na mesma linha de
Diadema, a pessoa entrevistada afirmou que a cobranca de condicionalidade fortalece o
acesso ¢ educagdo, especialmente pela consciéncia de que para receber o beneficio os
integrantes da familia dentro do perfil precisam estar na escola. Para a representante de Maua
a condicionalidade também se caracteriza como um incentivo ao acesso a educagdo, todavia
relembra que mesmo antes do beneficio as “criangas freqiientavam a escola do mesmo jeito”.
Ja, o representante do municipio de Sdo Bernardo considerou que ndo existem subsidios para
afirmar se a condicionalidade promove o acesso a educagdo, principalmente porque os indices
de baixa freqiiéncia sdo minimos no municipio.

Quando questionados acerca da cobranca da condicionalidade exercer pressdo sobre a

oferta dos servigos de educacgdo, os representantes dos municipios de Diadema, Sdo Bernardo
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do Campo e Santo André alegaram que a condicionalidade ndo pressiona a oferta do servi¢o
educacional porque ndo existe auséncia de oferta de educacdo para o ensino fundamental
(basico) no municipio, sendo que, para os entrevistados de Santo André e Diadema apenas no
ensino infantil ndo existe oferta suficiente, todavia a cobranca de condicionalidade ndo incide
sobre essa faixa de idade. Para a representante do municipio de Maud, ndo se percebe a
pressdo da condicionalidade sobre a oferta de educa¢do porque muitas familias estdo
cadastradas, mas ainda ndo recebem o beneficio. Por outro lado, quando inexiste a oferta do
servico, os técnicos do municipio acionam a instdncia de controle social. Conforme
informacdes demonstradas na Tabela 2, em Maua, a cobertura de familias beneficiarias do
PBF em relagdo ao nimero de familias inseridas no Cadinico com perfil Bolsa Familia é de
63,32%. Além disso, entre os quatro municipios, Maud ¢ o Gnico em que o total de familias
cadastradas com perfil Bolsa Familia ¢ inferior em 23% em relacdo a estimativa apresentada
pela PNAD 2006.

Em linhas gerais a questdo que atribui a condicionalidade a garantia do acesso a
educagdo ¢ confirmada pelos representantes dos municipios de Diadema e Santo André, mas
pela otica da contrapartida da familia em troca do beneficio mensal que recebe. Nas
exposi¢oes dos entrevistados ndo se percebeu nenhum argumento que vincule a
condicionalidade a promocdo do acesso aos direitos. Esta concep¢@o que orienta a legislacdo
federal se traduz na pratica como o aumento do vinculo a educagdo pelo receio da perda do
beneficio. Conforme expressa o representante de Santo André “existe uma certa consciéncia
[da familia] de que para receber o beneficio o aluno precisa estar na escola”.

Ainda neste eixo, também ndo foi perceptivel a pressdo da cobranca de
condicionalidades sobre o aumento da oferta dos servicos de educagdo, considerando que
segundo o relato das pessoas entrevistadas (Diadema, Santo André e Sdo Bernardo) ndo existe

oferta (na faixa etdria do PBF) aquém da demanda.

Eixo 3 - Condicionalidades e Efeito Punitivo

Ao serem questionados se as familias do PBF cumprem a condicionalidade com receio
de perderem o beneficio, os representantes de todos os municipios, de certa forma,
responderam que sim.

Os entrevistados de Maud e Sdo Bernardo foram mais enfaticos ao mencionarem que

“sem duvida” ou “em absoluto” que a familia cumpre as agdes de educacdo pelo receio da
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perda do beneficio. O representante do municipio de Maua ainda acrescentou que “o receio
[de ndo freqiientar a escola] ndo estd na questdo do aprendizado”.

Por outro lado, os entrevistados de Santo André e Diadema fizeram suas ponderagdes
ao afirmarem que sim. Para o representante de Santo André, embora a familia saiba que se o
integrante na faixa etdria (6 a 15 anos) ndo freqiientar a escola o beneficio podera ser cortado,
os técnicos municipais ndo utilizam este tom do efeito punitivo e, qualquer questio que
provoque duvidas para as familias, eles orientam que procurem o departamento de assisténcia
social. Em cada escola do municipio tem um panfleto com informagdes do Centro de
Referéncia da Assisténcia Social (CRAS) que a familia ¢ referenciada.

Em Diadema, a pessoa entrevistada considera que, de certa forma, o beneficio ¢
utilizado como uma forma de “chantagem” para a familia cumprir a condicionalidade, mas
avalia que, ainda assim, existem muitos casos de baixa freqiiéncia, considerando que ndo ¢ um
registro que faz a familia perder o beneficio e sim um acumulado de “san¢des”.

De uma forma geral, é possivel notar que os profissionais responsaveis pelo PBF na
area de educacdo se limitam a fazer o que ¢ de sua competéncia operacional segundo
legislagdo federal do PBF, preocupam-se em garantir o acompanhamento e o registro da
freqliéncia sem muito envolvimento com as questdes da familia em si. Tais questdes sdo
encaminhadas para a assisténcia social, especialmente no municipio de Santo André. Pelo
menos do ponto de vista da orientagdo que estes técnicos repassam as escolas, ndo foi possivel
notar qualquer iniciativa que configure uma maior aproximac¢ao da escola com a familia no
sentido da importancia da freqiiéncia escolar para além do registro da informag¢ao no sistema,
com exce¢do do municipio de Santo André que demonstrou algumas ag¢des neste sentido.
Nota-se também certo juizo de valor na fala dos profissionais de Maud e Sdo Bernardo ao
afirmarem, sem duvidas, que as familias garantem a freqii€ncia a escola com receio da perda
do beneficio, como se ndo existisse a preocupacdo com a garantia de niveis de escolaridade. E
mesmo que essa afirmagdo de fato seja constatada na vida da familia, em nenhum momento se
percebeu uma ponderacdo no sentido de identificar qual a realidade vivenciada pela familia e

o que pode conduzi-la a ter esse comportamento.

Eixo 4 — Condicionalidades e Ruptura do Ciclo de Pobreza entre geragdes
No que tange a tematica da ruptura do ciclo de pobreza entre geragdes associada a
cobranca de condicionalidades foi perguntado aos técnicos municipais se as familias tém

condi¢gdes de garantir que as criancas ¢ adolescentes freqiientem a escola independente da
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exigéncia do Programa Bolsa Familia. Ou, em outras palavras, se as familias percebem a
educag@o como um valor importante para o futuro.

Segundo o entrevistado de Mau4, a familia tem condi¢des de garantir a matricula e a
freqiiéncia a escola, mas considera que o PBF refor¢a este compromisso, pois mesmo com a
cobranga “as familias tem dificuldades de mandar os filhos para escola”.

Para o representante de S@o Bernardo do Campo ndo ¢ apenas a cobranga de
frequéncia escolar que garante o acesso a escola. Considera que essa exigéncia pode
contribuir no aumento da freqii€ncia escolar, ao analisar que “é uma fator que ajuda”, mas que
ndo “da pra ser analisado isolado”.

Em Diadema, a pessoa entrevistada afirma que as familias tem condi¢des de garantir a
matricula e freqliéncia dos integrantes entre 6 ¢ 15 anos na escola, todavia um fator que
dificulta ¢ a auséncia de transporte escolar. Além disso, ressalta que € possivel afirmar,
embora ndo seja na maioria dos casos, que a cobran¢a da condicionalidade incentiva a
freqiiéncia as aulas e a permanéncia na escola principalmente a partir da quinta série, quando
muitos adolescentes saem para trabalhar ou abandonam a escola por falta de interesse e
perspectiva.

O representante de Santo André considera que o Bolsa Familia por meio da
condicionalidade é mais um instrumento que fortalece o acesso das criangas e adolescentes a
escola, visto que ja existe aparato legal que obriga a matricula e a freqtiéncia por parte dos
responsaveis. Devido ao PBF, os responsaveis procuram com mais facilidade a escola porque
o beneficio faz diferenca no orcamento familiar. Relata que quando o beneficio é cortado os
responsdveis procuram a secretaria da escola para justificar a auséncia as aulas, o que, na
vis@o dos profissionais ¢ uma maneira de “conscientizar aos poucos”, visto que para a crianga
que falta e a mae ndo pertence ao programa, ndo existe essa preocupagdo. Assim, segundo a
pessoa entrevistada em Santo André, “as condicionalidades sdo importantes, pois fazem a
diferenca ao exigirem um comportamento diferente das familias, fazendo-as procurarem mais
a escola.”

Percebe-se que neste eixo as pessoas entrevistadas nos municipios demonstram
aspectos positivos da cobran¢a de condicionalidades, ressaltando principalmente o refor¢o do
vinculo da familia com a escola e a contribui¢do para a permanéncia dos adolescentes na
escola, ambas as situa¢des motivadas pelo beneficio que faz diferenca no or¢amento familiar.
Por outro lado ndo foi possivel observar impacto da condicionalidade sobre a ruptura do ciclo

de pobreza. Alids, considero que nem seria possivel tal constatagdo em uma entrevista, tendo
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em vista que tal suposi¢do serd possivel identificar quando a crianga ou adolescente ja nao
estiver mais na escola e for inserida no mercado de trabalho com melhores condigdes devido a
sua escolaridade. No entanto, a questao apresentada acerca do fortalecimento do vinculo com
a escola e o fomento a conscientiza¢do, mesmo que aos poucos € em razdo do beneficio, pode
ser um fator importante e diferencial no aumento dos indices de escolaridade e na redugdo da

evasdo escolar.

Eixo 5 — Condicionalidades e Articulaciao com outras Politicas

A promocdo da intersetorialidade entre as politicas de educagdo saude e assisténcia
social foi fortalecida pela cobranga das condicionalidades, segundo os entrevistados dos
quatro municipios. Os representantes dos municipios de Santo André, Diadema e Maua
relataram participar de reunides periddicas.

Em Santo André as reunides sdo mensais e se realizam no dmbito da Comissdo da
Familia Andreense formada no Conselho Municipal de Assisténcia Social.

A representante de Diadema considera que o vinculo ainda ¢ fragil entre as trés areas,
mas participa de reunides mensais que ocorrem por meio da Comissdo do Controle Social do
PBF, integrada ao Conselho Municipal de Assisténcia Social.

Em Mau4, foi relatado que o vinculo maior ¢ entre a educagdo e a area de assisténcia
social e as reunides ocorrem a cada dois meses.

Para o representante de Sdo Bernardo do Campo a integragcdo ocorre mais entre as
escolas estaduais, municipais ¢ a area do cadastro Unico, com intuito de tratarem sobre
questdes técnicas e operacionais.

De uma forma geral, embora existam reunides periodicas por meio de Comissdes no
ambito dos conselhos, observa-se que a intersetorialidade ainda ¢ um desafio que esta longe
de ser alcancado segundo o que propde a legislacdo federal do PBF. Tanto nas Portarias
Interministeriais quanto no Decreto ha a sugestdo para que se organize comissdes formadas
pelos representantes das areas de educacdo, saude e assisténcia social, entre outras areas afins,
com intuito de planejarem agdes conjuntas que superem as abordagens exclusivamente

técnicas, porém, ndo € o que se observa na pratica dos municipios analisados.

Eixo 6 — Condicionalidade — Acompanhamento, Registro e Descumprimento
Em relacdo as acdes de gestdo de condicionalidades (acompanhamento, registro e

descumprimento), o objetivo principal deste eixo foi identificar se os dirigentes de ensino
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conhecem os motivos da baixa freqii€éncia escolar e se este registro, quando ocorre, de fato
reflete a realidade das familias. Procurou-se também observar se as informagdes oriundas dos
resultados do acompanhamento da freqiiéncia escolar resultam em a¢des de acompanhamento
familiar ou de articulacdo com outras politicas setoriais tendo em vista garantir uma rede de
protecdo social as familias em situagdo de maior vulnerabilidade e risco social. Vale observar
que as questdes operacionais relacionadas a rotina do acompanhamento da condicionalidade
de educacao foram abordadas no eixo 1 quando os técnicos entrevistados responderam sobre a
abordagem entre profissionais e familias.

Em Diadema, segundo o relato da técnica entrevistada, as especificagdes dos motivos
para a baixa freqiiéncia ndo necessariamente refletem a realidade, pois ha escolas que enviam
corretamente e outras que ndo identificam os motivos. Quando questionada acerca do motivo
sobre a auséncia de oferta do servi¢o educacional, ou auséncia de transporte coletivo, ela
relata que as escolas ndo sabem desses motivos que podem justificar a baixa freqiiéncia da
crianca e/ ou do adolescente. Salienta também que ndo existe uma orientacdo municipal ou
federal sobre a condugdo das informacdes subtraidas com base no registro de motivos. Quanto
ao resultado do acompanhamento, a entrevistada informa que nao existe agdo propria da
secretaria de educacdo sobre as informagdes obtidas, todavia, encaminham a listagem do
descumprimento para o CRAS central. Este, por sua vez, também recebe uma listagem do
descumprimento pelo Governo Federal, mas a area de educacio ndo participa desse processo.

Segundo relato da representante de Diadema, os motivos da baixa freqiiéncia com
maior registro no municipio sdo doengas do aluno, motivo inexistente na tabela ou a escola
ndo informou o motivo.

Na tabela 07 é possivel observar uma série histdrica do registro de motivos do
municipio de Diadema, com base nos cinco bimestres de acompanhamento registrados em
2009. Observa-se, segundo a tabela, que a inser¢do de motivos ¢ feita quando a freqiiéncia
auferida ¢ inferior a 85%, conforme recomenda a legislagdo federal do programa. Os motivos
dividem-se entre aqueles que justificam a freqiiéncia baixa, ou seja, ndo geram efeitos sobre o
beneficio e aqueles que ndo justificam, gerando efeito sobre o beneficio da familia. Em
Diadema, percebe-se que do total de familias acompanhadas na area de educagdo, uma média
de 5% dos integrantes com perfil para acompanhamento na area de educag¢do descumprem a
condicionalidade, ou seja, tem freqiiéncia abaixo de 85%. Desse percentual, o que equivale a

793 integrantes entre 6 e 15 anos, por periodo, com base na média anual, 79% (632)
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apresentam motivos que ndo justificam a baixa freqiiéncia, ao passo que 20% (161) tem
motivos que a justificam.

Conforme se observa na tabela 07, em relagdo aos motivos que nao justificam a baixa
freqiiéncia, os que possuem maior numero de registros sdo: escola ndo informou, motivo
inexistente na tabela e motivos sociais familiares. No rol de motivos que justificam, doenga

do aluno possui 0 maior nimero de registros.

Tabela 07. Motivos da Baixa Freqiiéncia Escolar no Municipio de Diadema - 2009

FEV MAR ABR AAT JUN JUL AGO SET orT NOV
Total 16622 | 16622 | 17891 | 17891 | 20320 | 20320 | 19772 | 19772 | 18864 | 18.564
ey p—— 13621 | 14621 | 14282 | 13282 | 17051 | 17051 | 17501 | 17501 | 17087 | 17.087
Freq Acima 14509 | 14534 | 13508 | 13548 | 15918 | 16963 | 16173 | 16131 | 16073 | 16195
Freq Abaico 112 87 T4 734 1131 88 1328 1370 1214 1092
I . ixo nio fus 70 64 614 590 969 5] 09 1045 1029 966
Freq. Abaixo ?;3 ZE:E - - 1 33 60 | 12 | 16% | 23 | 419 | 335 | 15 | 1%
Cravider Precoce 0 0 2 1 2 1 2 1 3 4
Mendicancia Trajetoria de Rua 0 ) 0 0 0 0 0 0 0 0
Neslioéncia de Pais ou Resp 0 0 0 0 0 0 J J 0 0
Trabatho Infantil 0 0 0 0 0 0 0 1 1 2
3 Viclencia Sexual Exploracao 0 a a ¢ 0 0 0 0 0 0
Motivo - [vi5léncia Domestica 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Nao Sem Motivo Identificado 0 Q 0 0 0 0 0 0 ] ]
Justificado  |Escola ndo nformou 12 16 192 187 239 2 407 ETiL] 103 37
Nothvo mexistente na tabela 50 40 327 ¥ 5] 561 59 385 535 463 510
Violéncia Discriminacio 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Motrvos Sociais-Familiares L L 93 g 166 E 115 102 158 126
Trabatho do Jovem Y a 0 0 0 0 0 0 1 0
Exploracio Abyso Sexual Vil 1 1 [ g 0 J U 0 0 0
Doenca do Ahmno 32 20 e 141 161 23 416 321 178 350
Doenca Obito na Familia 2 1 1 1 1 0 2 3 7 &
Motvo - IInexisténcia de Oferta de Serv ] a 0 0 1 0 0 0 0 0
Justificado  |Fatores mp dalib delre Vir 8 2 0 0 1 0 1 1 0 0
Inexist de serv. atend apessoa '? '? '? 0 ':J '? '? '? '? 1
Coudmo W dio iJ i i 1t i i i i i i

Fonte: Elaboracio propna. a partir dos dados do Sistema de Gestio daz Condicionalidades, dispombihizados pelo DECON SENARC MDS

A representante de Diadema considera que ¢é possivel identificar vulnerabilidades pelo
descumprimento da condicionalidade com base nos motivos, mas desde que a escola consiga
especificar corretamente o que ocorre na realidade. Por ultimo enfatiza que muitas escolas nao
querem se comprometer com isso devido ao ambiente violento no qual estao inseridas.

De acordo com as informagdes registradas na tabela 08, referente ao municipio de Sdo
Bernardo, podemos identificar que o percentual médio de freqiiéncia abaixo de 85% no
municipio é de 7,2%, o que equivale a um total de 1.555 integrantes entre 6 e 15 anos que
descumprem por periodo de acompanhamento. Desse percentual, 73% (1.147) referem-se aos
motivos ndo justificaveis, enquanto 26% (407) aos motivos que justificam a freqiiéncia

inferior.
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Tabela 08. Motivos da Baixa Freqiiéncia Escolar no Municipio de Sdo Bernardo do Campo -
2009

FEV MAR | ABR MAI AGO SET oUT NOV
Total 19449 | 19440 | 21 762 | 21.762 22236 | 22236 | 22738 | 21738
Total Acomp. 18379 | 18379 | 20717 | 20717 21458 | 21458 | 21854 | 21854
Freq. Acima 17315 ] 17820 | 19149 | 19431 19573 | 19406 | 19572 | 19930
Freq Abane 1064 559 1568 1.296 1885 4054 4481 1923
Frea ahaizo ndo mst 788 337 1.176 903 1343 1463 1714 1464
Freq. Abaixo|Fr-n ahaivo o 276 203 392 301 LN 589 568 160
Gravides Precoce 1 1 : | 1 7 -] 1 1 4 4
Mendicancia Traietéria de Bua 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Neglizéneia de Pais ou Resn 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Trabalbo Jofantl 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1]
. Violencia Sexual ' Fxvloracao 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Motive [5- T e 0 i) 0 0 0 i] 0 0 0 i)
Nio Sem Motivo [denificada 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Justificade |Escola nfo wformou 17 15 113 104 136 103 I FEE] 00 130
Motive inesistents na tabela 733 324 Q5E 809 1144 335 o7 1.101 1420 1224
Vieléneia Discriminacio 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Motivos Sociais-Familiares 17 17 96 81 145 115 ¥ 117 89 76
| Trabalho do Jovem ] ':' 7 0 0 0 1 1 1 1
Fxnloracia Abmso Sesnal Vial 0 ¥ ] ] ] 7 7 [ 0 0
Doenca do Alno 269 187 384 206 429 208 827 562 515 425
SR | st incis de Ofcrta de Sers 0 0 0 0 ] ] 0 0 ] 0
Justificado |[Fatores Imn dalib delre Vir ! - ! 0 0 ! 6 12 36 ?
Inexist de serv  atend 3 pessoa g 0 g g g Y g g 1 1
Conchim o Fosing MWedio = = 0 0 0 0 0 0 1 1

Fonte: Elsboragio propriza. 2 parw dos dados do Sistema de Gestio das Condicionalidades. disponibilizados pelo DECON SENARC MDE

Em Sao Bernardo do Campo, segundo relato do entrevistado, da mesma forma que em
Diadema, os motivos que justificam a frequéncia inferior a 85%, com maior percentual de
registro sdo os relacionados a doenca do aluno. Ja os motivos que ndo justificam a baixa
freqiiéncia e que tem o maior nimero de registro sdo: motivo inexistente na tabela, escola ndo
informou e motivos sociais familiares.

Mas, diferente de Diadema, a Secretaria de Educacao de Sao Bernardo fez treinamento
com todas as escolas municipais e estaduais orientando sobre o registro dos motivos. O
procedimento adotado consiste em encaminhar a listagem da baixa freqiiéncia com o registro
dos motivos para a assisténcia social.

A Secretaria de Educacdo de Maud também repassou as escolas a orientacdo,
divulgada por meio de Instru¢cdo Operacional pelo Governo Federal em conjunto com o MEC,
sobre o correto preenchimento dos motivos e a importancia de fazé-lo com base na realidade
da familia. A dire¢do das escolas registra os motivos, mas nao ¢ desenvolvida nenhuma agao
pela Secretaria de Educagdo, sendo que somente ocorre alguma iniciativa quando a familia
procura a secretaria ou a escola para obter esclarecimentos e, em virtude disso, recebe
orientacdes. A entrevistada acredita que ¢ possivel identificar vulnerabilidades pelo
descumprimento, mas ndo tem recursos humanos suficientes para desenvolverem este tipo de
trabalho.

Segundo as informagdes registradas pelo municipio de Maud identificadas na tabela

abaixo, observa-se que o percentual médio de descumprimento mensal durante os cinco
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periodos de acompanhamento da educagdo é de 4,8%, o que equivale ao um total de 757
criangas e adolescentes dentro do perfil por bimestre. Deste total, 90% (679) tiveram registro
de motivo que ndo justifica a freqiiéncia inferior e 10% (80) com registro que justifica a

freqtiéncia abaixo de 85%.

Tabela 09. Motivos da Baixa Freqiiéncia Escolar no Municipio de Maua - 2009

FEV MAR ABR AIAT JUN JUL AGO SET ouT NOV
Total 17080 | 17080 | 18456 | 18456 | 18376 | 18376 | 17768 | 17.768 | 15581 | 15581
Total Acomp. 14308 | 14308 | 16566 | 16566 | 16411 | 16411 | 15911 [ 15911 | 14124 | 14134
Freq Acima 14148 [ 14047 | 15702 | 15776 | 15225 | 15735 | 14934 | 14811 | ‘13.284 | 13,440
Fren Abwin W0 | Bl | 35 90 | 1 &% | 97 [ I 0 | %
Freq. abaixo nie st 126 225 776 705 1.101 640 834 B 769 625
Frgg.Alm.iIn’ £ 3 kR 36 £8 g5 85 16 123 134 101 59
Granidez Precoce Q0 0 1 1 1 1 | ! 1 ]
Mendicancia Trajetéria de Rua a 0 0 0 0 Q Q i 4] 0
Negliséncia de Pais ou Resp. 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Trabalho Infantil Q 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Violencia Sexual ' Exploracac Sexual a a g g 0 Q Q a 0 0
Motive - [violéncia Domestica d 0 0 0 Q Q Q 0 0 0
Nio Sem Motivo Identificado 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Justificado |Escola nio informou 0 0 i 0 0 0 0 0 2 2
Motivo inexistente na tabela 122 177 26 26 3 9 1 3 73 70
Violéncia' Discriminacio’ Asressiidade Q a 1 2 0 Q 0 0 0 £
Motivos Sociais-Familiares 4 48 747 676 1.095 630 831 960 6913 550
Trabalho do Jovem 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0
Exploracio’ Abuso Sexual Viel Dom ] 0 ] 0 1] 0 ] 0 0 1
yT——wy s £ 3 3] 50 3! ¥ | 10 | 11 ] 90 &0
’ Doenca Obito na Familia 0 0 3 5 1 1 p) 3 0 g
Moftive - |1yevisiéncia de Oferta de Ser Educ g 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Justificado |Fatores Imp dalib delre Vir 0 Q 0 0 0 Q 0 0 0 i
Inexist de serv  atend a pessoa def Q @ ¢ Q [i] a i { ] 5]
|Conchiin o Ensing Médio 4] 0 0 0 1] 1] 0 1] e] 4]

‘Fawte: Flabiaragin pubpiia. 2 pariic des dadas db Sisten e Osstin des Conficionstades, disponidizades pels DECON SENARC) MDE

Observa-se que os motivos justificaveis com maior percentual de registro sdo: doenga
do aluno e doenca/ dbito na familia. Quanto aos motivos que ndo justificam a baixa
frequéncia, os que mais aparecem sdo motivos sociais familiares € motivo inexistente na
tabela.

No municipio de Santo André, a pessoa entrevistada afirma que as escolas conhecem
0s motivos e os registros refletem a realidade. Ao término de cada més, no fechamento das
cadernetas de freqiiéncia mensais, as escolas separam os motivos ¢ fazem abordagem com as
familias, cujos integrantes possuem faltas seguidas no decorrer de uma semana. A
representante da educagfo salienta que essa ¢ uma rotina que faz parte do cotidiano escolar e
que ndo foi inaugurada pelo PBF. Considera também que alguns motivos, a exemplo do
motivo inexistente na tabela, isentam a escola e o professor da sua responsabilidade. Quando
0 motivo ¢ “escola ndo registrou o motivo” a operadora master da educagdo faz conversa com
a dirigente da escola para evitar que esse tipo de registro ocorra novamente.

Conforme as informagdes registradas na tabela com base no acompanhamento da

freqiiéncia escolar feito no decorrer dos bimestres de 2009, do total de criancas e adolescentes
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acompanhados no municipio de Santo André, 3,6% (701), por bimestre, em média,
descumprem a condicionalidade. Destes, 82% (576) tem freqiiéncia inferior a 85% devida a
motivos que ndo justificam o percentual auferido, ao passo que para 17% (124) dos
acompanhados sao registrados motivos que justificam a freqiiéncia abaixo da exigida pelo

PBF.

Tabela 10. Motivos da Baixa Freqiiéncia Escolar no Municipio de Santo André - 2009

FEV MAR | ABR MAI JUN JUL AGO SET oUT NOV
Total 16,620 | 16.620 | 20.669 | 20669 | 20.296 | 20.296 | 20.493 | 20493 | 19.897 | 19.897
Total Acomp 15008 [ 15008 | 20634 | 20634 | 19654 | 10654 | 10072 ] 100972 | 19468 | 19 468
Freg. Acima 15290 | 15636 | 19863 | 19954 | 18623 | 10646 | 18987 | 18.944 | 18.495 | 18.840
Freq. Abaixo BIT 272 781 GO0 1031 g Og% 1028 073 628
Frea abaivo ndo st 503 234 662 578 907 T 718 786 814 560
Freq. Abaixo Fr-q abaivn iust 113 38 119 113 123 I 26 242 159 [33
Gravidez Prec 0 2 1 1 2 0 - - 4 4
Mendicancia Traisténa de Bua El El E| |§| |§| |§| |;| |;| |;| |;|
Neslizénecia de Pais ou Besn \:i \:i \:i |:i |:i |:i |:i |:i |:i |:i
| Trahatho Infantil i] i] i] i] i] i] i] i] i] i]
" Violencia Sexual ' Exploracaoc Sexual 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Motive  [5- tensia Dntinscn i] i] i] i] i] i] i] i] i] i]
Nio Sem Moathvo [dentificado 0 0 0 1] 1] 1] 0 0 [1] [1]
Justificado |Escala nio informon 6 2 176 137 179 1 178 191 178 146
Motive inesistents na tabela 472 211 422 363 611 5 492 526 574 364
Vil RETRY T . 1] > 1 1 2 1] ] ] 1] 1]
Motvas Saciais-Familiares 27 17 62 73 112 1] 43 3 61 44
| Trabalho do Jovem 0 0 0 0 1 1 1 1 0 J
Exnloracio Abnso Sesual Vial Dom 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Doenea do Ao 104 35 100 97 133 1 260 236 149 60
Yhito i 7 1 6 11 0 0 4 6 3 3
AR - i-toncia de Oferia de Serv. e ] 7 |  § ] ] ] ] ] ]
Justificade |FatoresImo dalib delre Vir 0 0 g 3 T 0 3 0 7 3
Inexist de serv atend a pessoa def 0 0 0 0 0 g ] ] [ 1
Conchim g Fosno Medig v v v v v 0 u u 1 1

Fonte: Elsboracio propnia, a partir dos dados do Sistema de Gestio das Condicionalidades, dispombilizadas pelo DECON SENARC ADE

Verifica-se que entre os motivos que justificam a freqiiéncia inferior a cobrada pelo
PBF estdo doenca do aluno, com o maior percentual de registro, doenga/ ébito na familia,
seguido de inexisténcia de oferta nos servigos e fatores que impedem a liberdade de ir e vir.
Os maiores numeros de registros de motivos que ndo justificam a baixa freqii€ncia
concentram-se em escola nio informou, motivo inexistente na tabela e motivos sociais e
familiares.

A técnica de Santo André, a exemplo dos representantes dos outros municipios,
também considera que ¢ possivel identificar vulnerabilidades pelo descumprimento e salienta
que “os motivos ndo sdo apenas um registro”. Como procedimento, a diretoria da escola
chama os responsaveis para conversar com o objetivo de conhecer um pouco mais da
realidade do nucleo familiar e, apdés a conversa, encaminham um relatério para o
Departamento de Assisténcia Social iniciar as atividades da sua competéncia. Quando se
observa zero de freqiiéncia, a situagdo ¢ comunicada ao conselho tutelar.

De acordo com todos os argumentos apresentados pelos representantes dos municipios

foi possivel observar que, exceto no municipio de Santo André, segundo o olhar da area de
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educacdo ndo existe um procedimento adotado no municipio para o acompanhamento das
familias em situacdo de descumprimento de condicionalidade com base no registro de
motivos. Nao se percebe qualquer articulagdo em termos praticos, com fluxos de informacdes
bem estabelecidos, que respaldem uma estratégia desenvolvida em conjunto pelas areas de
educacdo, saide e assisténcia social. Embora os técnicos expressem que por meio do
acompanhamento da condicionalidade é possivel identificar vulnerabilidade, o registro dos
motivos ndo ¢ uma ferramenta utilizada para sinalizar situacdes que orientem outras agdes
desencadeadas por politicas diferenciadas. E possivel concluir que, com base no relato da
experiéncia vivenciada pelos técnicos da educagdo, o que estd previsto na legislacdo federal
do PBF ndo ocorre na pratica de nenhum dos municipios. Mesmo no municipio de Santo
André, em que a operadora master sinaliza uma maior preocupacdo € comprometimento com
o desenvolvimento de um trabalho com base nos resultados do acompanhamento da
freqiiéncia, ainda assim, ndo se observa uma pratica consolidada aos moldes como se concebe
o papel das condicionalidades. Talvez com a implanta¢do do Protocolo de Acompanhamento
Familiar, que no periodo em que a entrevista foi aplicada era muito recente, sera possivel
observar na pratica as pretensoes atribuidas as condicionalidades em ambito federal.

Outras informagdes serdo acrescentadas com base na entrevista feita com os técnicos

da area de assisténcia social dos trés municipios.

Eixo 7 — Condicionalidade e indice de Gestiio Descentralizada

Ao serem questionados sobre os recursos do IGD, apenas o representante do
municipio de Sdo Bernardo do Campo disse ndo conhecé-lo. Os entrevistados dos demais
municipios, embora conhecam o IGD, mencionaram que nio participam do planejamento para
investimento dos recursos na gestdo do Programa Bolsa Familia.

O representante do municipio de Maua relatou ja ter solicitado a aquisicdo de um
computador com recurso do IGD para o registro da freqiiéncia escolar, mas o pedido nao foi
atendido por parte da secretaria de assisténcia social. A entrevistada do municipio de Diadema
disse ndo saber sobre a destinacdo dos recursos do IGD. Ja, em Santo André, a operadora
master de educagdo reconhece que a area de educag¢do tem um montante significativo de
recursos e considera que o planejamento dos recursos do IGD deve ser exclusivo da area de
assisténcia social.

O planejamento intersetorial dos recursos do IGD e o diagndstico com as principais

dificuldades e prioridades identificadas na gestdo municipal do PBF, orientados pelo MDS,
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ndo se observam na pratica dos municipios (Caderno Informativo sobre o Indice de Gestio
Descentralizada do PBF, 2009, p. 9). Percebe-se que o recurso fica concentrado na area de
assisténcia social, embora a composicdo do IGD seja 50% formada pelas taxas de
acompanhamento da area de saude e de educagdo. Essa questio sera retomada no momento da

analise conjunta das trés areas nos municipios.

4.2.1 Analise da série historica do registro de acompanhamento de educacao

Com o objetivo de garantir mais subsidios a analise na area de educacdo, nas tabelas
abaixo estdo apresentadas a série historica dos resultados do acompanhamento da freqiiéncia
escolar entre os anos de 2006 a 2009.

Segundo o relato dos representantes municipais da area de educacdo foi possivel
perceber que entre as maiores dificuldades apresentadas, no que tange ao acompanhamento,
estdo o volume de trabalho e o cumprimento dos prazos determinados em ambito nacional. No
que diz respeito a sistematica e ao manuseio do sistema de acompanhamento da freqiiéncia
escolar, ndo se observa criticas a respeito. Por outro lado, a sistematica de acompanhamento ¢
trabalhosa e ocupa a maior parte do tempo dos representantes da area, restando pouco espago
para o planejamento de ag¢des sobre os resultados do acompanhamento em si.

Tendo como base as informagdes do registro da freqiiéncia dos quatro municipios
expressos nas tabelas 11, 12, 13 e 14, observamos um comportamento muito similar.

No municipio de Santo André o percentual de acompanhamento da freqiiéncia escolar
em relagdo ao total de beneficiarios no perfil, nunca esteve abaixo de 80%. No ano de 2009,
em todos os periodos de acompanhamento, o percentual de criancas e adolescentes
acompanhados foi superior a 95%. Isto significa que, com base na média de 2009, das 19.595
mil criancas e adolescentes do PBF a serem acompanhados no municipio, 19.129 mil, o que
equivale a 97,6% do total, foram acompanhados, ou seja, freqiientam a escola. Os outros 2,4%
restantes, segundo a média de 2009, representam 465 criancas e adolescentes sem
informagdes registradas ou ndo localizados pelos técnicos municipais.

Conforme analisado na discussdo sobre os motivos, do total de criancas e adolescentes
acompanhados, 3,6%, em média, descumprem a condicionalidade na area de educagdo,
conforme & possivel observar na tabela 11. E sobre este publico, em situagio de
descumprimento, que a Senarc junto com a SNAS orientam o acompanhamento familiar,
partindo do principio de que estas familias se encontram em situacdo de maior vulnerabilidade

e risco social.
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Por isso, a orientacdo sobre a correta identificagdo dos motivos, discussdo ja observada
em analise anterior, representa um desafio aos municipios, caso queiram avangar no sentido

das orientagdes estabelecidas em ambito federal.

Tabela 11. Resultado do Acompanhamento da Frequéncia Escolar de Santo André - 2006 a
2009
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Fonts: Tabela disponibilizada pelo Departamento de Condicionghdades’ SEN:

Em Diadema, com base na média de acompanhamento registrada nos cinco bimestres
de 2009, das 18.693 mil criangas e adolescentes entre 6 e 15 anos, beneficiarios do PBF, para
serem acompanhadas, 16.148 tiveram a freqiiéncia a escola registrada, o que equivale a 86,4%
do total. O restante, em torno de 13% em média, o que representa 2.545 criangas e
adolescentes, ndo foram acompanhados porque ndo foram localizados em nenhuma escola do
municipio ou ficaram sem informagdo em virtude de falhas oriundas das informacgdes do
Cadunico, por exemplo. Percebe-se que este percentual de alunos sem informagdo ¢ bem
superior ao registrado pelo municipio de Santo André e sua reducdo representa um desafio a

area de educagdo do municipio de Diadema.
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O percentual de descumprimento devido ao registro de baixa freqiiéncia escolar ¢ de
5%, conforme mencionado na andlise do registro dos motivos, inferior ao percentual de

criangas ¢ adolescentes para os quais a informagao nem foi registrada.

Tabela 12. Resultado do Acompanhamento da Freqiiéncia Escolar de Diadema - 2006 a 2009
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Fonte: Tabela disponibilizadz pelo Departamento de Condicionahdades’ SENARCADS.

No municipio de Mauda, o nimero médio de criangas e adolescentes entre 6 ¢ 15 anos
com perfil PBF, no ano de 2009, a terem a freqiiéncia escolar acompanhada foi de 17.452 mil,
sendo que destes, 15.466 mil foram acompanhados o que representa 88,6% do total. Os alunos
sem informacdo ndo acompanhados totalizaram 1.986 mil, o que equivale a 11,4% em média.
O percentual de descumprimento médio registrado por aqueles que tiveram o
acompanhamento da freqii€ncia escolar registrado com percentual inferior a 85%, foi de
4,8%. Percebe-se que o percentual de alunos sem informagdo é superior ao percentual de

alunos que descumprem as condicionalidades, podendo indicar uma situagdo ainda maior de
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risco social que os tenham levado a desistirem dos estudos, por exemplo. Essa ¢ uma questio
que tem sido tratada pela Senarc por meio de instrugdo operacional.
Na Tabela 13, pode-se observar a série histérica do acompanhamento da freqiiéncia

escolar desenvolvido pelo municipio de Maua.

Tabela 13. Resultado do Acompanhamento da Frequéncia Escolar de Maua - 2006 a 2009
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Fonte: Tabelz disponibilizada pelo Departamento de Condicionahdades SENARC MDS.

No municipio de Sdo Bernardo do Campo, do total de 21.556 criangas e adolescentes,
em média, para serem acompanhadas em cada bimestre do ano de 2009, 20.598 mil tiveram a
freqliéncia escolar registrada no sistema. Destas, 4,48 %, o que equivale a 958 criancas e
adolescentes, ndo tiveram qualquer informacao de freqiiéncia apurada. O percentual médio de
descumprimento identificado no periodo foi de 7,2% o que representa 1.555, numero superior

ao registro de criangas e adolescentes sem informagao.
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Tabela 14. Resultado do Acompanhamento da Freqiiéncia Escolar de Sao Bernardo do
Campo - 2006 a 2009
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Fonte: Tabela disponibilizada pelo Departamento de Condicionalidades ' SENARC MDS.

Conforme observamos na exposi¢do dos resultados do acompanhamento da freqiiéncia
escolar, o percentual de criancas e adolescentes que tem freqiiéncia inferior a 85%, o que
caracteriza descumprimento de condicionalidade, € significativo ao considerarmos que, em
média, a falta as aulas de 900 criangas e/ ou adolescentes por bimestre pode gerar efeitos
sobre o beneficio da familia que, se ja estiver em situa¢do de vulnerabilidade/ risco social e
nenhuma acdo for feita pelo municipio (recurso ou interrup¢do dos efeitos do
descumprimento), podera ficar ainda mais fragilizada devido a insuficiéncia de renda.
Percebemos que perante os argumentos dos representantes da educagdo, com exce¢do do
municipio de Santo André que sinaliza alguma a¢do, ndo se observa nenhuma sistematica que
garanta algum tipo de atividade a partir do resultado do acompanhamento, com intuito de
identificar quais motiva¢des no contexto familiar provocam o descumprimento. Além disso,
embora os representantes dos municipios de Maud, Sdo Bernardo e Santo André tenham

promovido orientagdes nas escolas quanto ao registro dos motivos, percebe-se que os maiores
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percentuais de registro se alternam entre motivo inexistente na tabela, escola ndo informou o
motivo, motivos sociais familiares e doen¢a do aluno. Nao cabe aqui indagar se estes motivos
sdo reais, mas por outro lado, ndo ¢é possivel afirmar que sdo representativos da realidade,
sendo plausivel sugerir que eles, ainda assim, sdo um indicador que podem orientar um
trabalho mais préoximo com as familias, o que ndo se observa na area de educag@o. Outra
situacdo que ficou visivel na andlise dos dados ¢ que, embora a legislagdo federal sobre
condicionalidade orient e ressalte o descumprimento da condicionalidade como um indicador
de vulnerabilidade, ndo se observa a mesma preocupacgdo sobre os percentuais de criangas e
adolescentes sem informacdo o que, sem duvida, pode caracterizar uma situacdo ainda mais
agravante de risco social.

Na tabela 15 ¢ apresentada uma sintese dos percentuais médios por bimestre, tendo
como referéncia o ano de 2009, de criangas e adolescentes sem informa¢do comparados com

os percentuais de descumprimento, observados nos quatro municipios em questao.

Tabela 15. Numero médio de Criancas e Adolescentes sem informagdo ¢ em
descumprimento, por bimestre/ ano 2009

VALOR MEDIO POR BIMESTRE/ ANO 2009
MUNICIPIOS N? de criancas e adolescentes " N° de criancas e adolescentes 0,
sem informacio em descumprimento
Diadema 2.545 13,00% 793 5.00%
Mana 1.986 11.40% 757 4 80%
Santo André 465 2.40% 701 3.60%
Sio Bernardo do Campo 958 4 48% 1.555 7.20%

Fonte: Elaboragio propria, a partir dos dados do Sistema de Gestiio de Condicioalidades, disponibilizados pelo DECON/ SENARC/MDS

Em Diadema e Maud, os percentuais de criancas e adolescentes sem informagao ¢ bem
superior aos percentuais de descumprimento. J4 nos municipios de Santo André e Sao
Bernardo, onde se observam os maiores percentuais de acompanhamento, a quantidade de
criang¢as e adolescentes sem informacgdo ¢ inferior ao descumprimento. Com excecdo das
instrucdes operacionais divulgadas pela Senarc, ndo se identifica qualquer outra orientacdo
aos municipios para o desenvolvimento de um trabalho sobre o dado de criancas e
adolescentes sem informacdo de freqiiéncia. O beneficio dessas familias, cujas criancas e
adolescentes ndo foram acompanhados, ndo esta sujeito a aplica¢do dos efeitos decorrentes do
descumprimento, estd garantido. Por outro lado, os percentuais podem estar ocultando uma
situacdo de abandono/ evasdo escolar caracterizada por questdes sociais decorrentes da

situacdo de pobreza.
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No item a seguir serd apresentado o relato das entrevistas com os representantes da
assisténcia social, o qual orientara a verificagdo dos resultados finais em torno da questdo que

se pretende responder.

4.3 — Analise da Pesquisa com representantes da Assisténcia Social

Na 4rea de Assisténcia Social foram entrevistadas quatro pessoas. Uma delas com
formacdo em psicologia e as outras trés com formacdo em servico social. As pessoas
entrevistas trabalham diretamente com a prote¢do social basica no municipio € também com a
Coordenacdo do Programa Bolsa Familia. Abaixo segue uma tabela com as informagdes

resumidas por pessoa entrevistada.

Quadro 09. Perfil dos entrevistados na assisténcia social

AREA AMUNICIPIO ENTREVISTADOS LOCAL DE TRABALHO | GERENCIA/ COORDENACAQ FUNCAO vixctLo FORMACAO IDADE
SANTO ANDEE ENTREVISTADO 1 S‘ecr_ezana _t.hmapal de Supervisdo de Protzglo Basica ?uperk'r a de Servidor Pablico Psicologiz Hanos
nchusdo Social Protecdo Basica Concursade
scretaria Municipel de Gerinria da Protagio Social Gerente da Protagio Servidor Publico Servigo Social ) ano;
SAOBERNARDOD | ENTREVISTADO2 Desenvolvimento Social &
ASSISTENCIA SOCIAL Cidadania Baszica Social Basica Concurzado .
MAUA ENTREVISTADO 2 Dwetona de Programas Socias Coordenadora dos Carzo e:m Senago Socal ‘nan
CRAS Comssao nformado
Coordenadonia dz Central de Coordenzdora da Servidor Publico Servigo Social 33 anos
DIADEMA ENTREVISTADO 4 Central de Cadastros
Assisténcia Social ¢ Ciadania |Cadastros dos Programas Sociais| dos Programas Sociais Concursado

Fonte: Elaboragio propna, com base no perfil dos profissionais de assistencia social entrevistados nos mumcrpios de Dhadema, Maua, Santo Andre e Sio Bemardo do Campo

A entrevista com os representantes da assisténcia social foi mais complexa
considerando a relagdo mais estreita entre prote¢do social basica e transferéncia de renda no
ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social. A exposicdo da analise foi feita por eixo

conforme se observa no conteudo dos itens que seguem.

Eixo 1 — Aspectos Gerais do Programa Bolsa Familia

A proposta contida neste eixo foi conhecer um pouco da visdo dos profissionais da
assisténcia social acerca da visdo que eles tém sobre o Programa Bolsa Familia e como se
efetiva na pratica a relagdo entre familias e profissionais. Além disso, observar se o PBF esta
integrado na perspectiva do SUAS.

A pessoa entrevistada do municipio de Santo André afirmou que a abordagem entre
profissionais e familias esta totalmente orientada com enfoque em direitos. Os profissionais
consideram que o PBF ¢ um direito de toda a familia que necessitar da transferéncia de renda
e trabalham para que, por meio do atendimento familiar, as familias consigam superar as

condi¢des em que se encontram. Quando questionada sobre o fato do PBF ndo atender todas
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as familias que se enquadram no perfil de renda exigido, a representante de Santo André disse
que nenhuma familia fica descoberta, pois aquelas que ndo sdo beneficiarias do PBF sdo
inseridas no Renda Cidada, programa de transferéncia de renda do Governo do Estado de Sao
Paulo, até que consigam ser contempladas pelo PBF. Além disso, enfatizou que o PBF
“contribui para a consolidagdo do SUAS”.

Para a representante de S3o Bernardo do Campo, a abordagem inicial entre
profissionais e familias é feita no momento do Cadastro Unico por atendentes que ndo sio
orientados para a discussdo acerca do direito das familias. Considera que esses atendentes ndo
tém a qualificacdo necessaria para que se inicie, no momento do cadastro, um processo de
conscientizacdo das familias sobre os seus direitos e deveres. Por outro lado, boa parte das
assistentes sociais considera que ndo & papel delas preencher o Cadastro Unico, justificando
que é um instrumento muito burocréatico. O Cadastro Unico ¢ visto como “um caderno azul
cheio de folhas e que tem que colocar documentos”. Todavia ressalta que os profissionais do
servigo social t€m a visdo do direito e, particularmente, considera que todo direito tem que
estar acompanhado do dever.

Em relagdo a visdo dos profissionais da assisténcia social sobre o PBF, a pessoa

3

entrevistada enfatiza que eles consideram ser “uma politica importante, que traz algumas
diferencas e que o [recurso] financeiro ¢ o grande chamariz e ¢ a partir dele que tentam
desenvolver o trabalho com as familias”. Para a representante de S3o Bernardo o grande
gargalo do Programa ¢ nio ter condicionalidade na assisténcia social, pois considera que a
partir da cobranca de condicionalidade que seria possivel desenvolver o trabalho com as
familias e ndo apenas pela transferéncia do beneficio. Opina que “em um primeiro momento
conta o que ¢ obrigatdrio, pois se ndo for obrigatorio a familia ndo comparece.”

Quanto a integracdo do PBF no ambito da politica de assisténcia social, salienta que o
programa esta integrado no SUAS, mas a integragdo ainda estd muito aquém do que deveria
ser. Ressalta que por falta de prioridade politica e, consequentemente, pela auséncia de uma
estrutura adequada, o municipio estd muito atrasado na implementacio do Sistema Unico de
Assisténcia Social. Por fim, enfatiza que o Bolsa Familia para muitas familias ndo ¢ apenas
um complemento e refor¢a que “tem gente que vive do Bolsa Familia”.

Para a representante do municipio de Maud no momento do cadastramento da familia
para tentar receber o Bolsa Familia, ja tem inicio um processo de garantia de direitos, pois

familias que ndo tem documentago sdo encaminhadas para que possam obté-la.
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No municipio tem uma sede propria responsavel pela gestdo do Cadastro Unico e do
Programa Bolsa Familia. Quando as familias procuram os CRAS para receberem o Bolsa
Familia, elas sdo inseridas em uma listagem que ¢ encaminhada para a sede Central do
Cadastro ¢ do PBF, onde ¢ feito um agendamento que retorna ao CRAS para que a
coordenadora do Centro comunique as familias sobre a data que deverdo comparecer para
fazerem o cadastro Unico no local Central. O mesmo procedimento ¢ utilizado para o
recadastramento de familias.

Segundo a técnica entrevistada, antes de encaminhar a listagem das familias a sede do
cadastro ¢ do PBF, elas s3o chamadas para receberem orientagcdes acerca dos critérios de
elegibilidade para participarem do Bolsa Familia e para terem o Cadastro Unico preenchido.
Posteriormente ¢ que encaminham a listagem das familias que estdo dentro do perfil para
serem cadastradas e para receberem o PBF. Se a familia ndo comparecer na data marcada, mas
procurar o CRAS e justificar a auséncia, uma nova data serd agendada. Porém se a familia ndo
comparecer, os profissionais nio t€ém condi¢des de contata-las devido ao volume de trabalho.

Na visdo dos profissionais de Maud, o Programa Bolsa Familia ¢ um trabalho de
inclusdo social e de garantia de direitos. A representante de Maua também concorda que o
PBF perde a perspectiva do direito ao ndo garantir a inser¢do imediata das familias no
programa, todavia, da mesma forma que ocorre no municipio de Santo André, as familias sao
inseridas no Programa Renda Cidada até que sejam beneficidrias do PBF. A entrevistada
salienta também que o fato de ndo ser um direito, as familias, com receio de perderem o
beneficio, deixam de fazer cursos, a exemplo do PLANSEQ (Plano Setorial de Qualificacdo)
que ndo emplacou no municipio.

A representante de Maud enfatiza que “as familias tem receio [de perderem o
beneficio] porque nunca tiveram essas oportunidades”. Considera ainda que “o Governo
Federal deveria pegar pesado na informagdo de que as familias ndo vdo perder o beneficio
[por participarem do Planseq ou outros cursos de qualificagdo]”. Salienta por fim que “o PBF
fica muito na objetividade e as pessoas ndo enxergam a sua subjetividade. O recurso ¢
ilustrativo”.

No municipio de Diadema, a familia que ¢ beneficiaria do PBF ¢ atendida nos CRAS,
ao passo que as familias que ainda nfo possuem a inscri¢do no Cadastro Unico ou que ja
possuem, mas ndo sdo beneficidrias do PBF sdo atendidas na Central de Cadastro para

recadastramento ou para preencherem o cadastro pela primeira vez.
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A Central de Cadastro foi recentemente inaugurada em Diadema por uma demanda
dos profissionais que diziam perder muito tempo com as questdes administrativas e
burocraticas que envolvem o Programa Bolsa Familia ¢ o Cadastro Unico. A criacio da
Central foi no sentido de aliviar a demanda administrativa dos CRAS com o objetivo de
libera-los para o trabalho de fortalecimento do vinculo com as familias. Na visdo dos
profissionais, “eles perdem muito tempo na burocracia e o tempo para um trabalho de
mudanca € pouco”.

Para a técnica de Diadema, o PBF esta integrado na perspectiva do Sistema Unico de
Assisténcia Social que tem procurado crescer no municipio, todavia os servigos ainda ndo
estdo totalmente estruturados. Assim, o PBF ¢ trabalhado na 6tica do direito seguindo os
principios da politica publica de assisténcia social. A grande dificuldade para ela, reside no
fato do municipio ndo ter forca para determinar quais familias irdo receber o beneficio, ja que
os critérios sdo fechados e, por isso ndo conseguem avangar em alguns pontos. Embora as
dificuldades estruturais do municipio, muitas familias estdo cadastradas, mas ndo depende do
municipio garantir que elas irdo receber o beneficio do programa. Considera que essa € uma
luta mais politica e que, inicialmente, as caracteristicas do programa eram mais questionadas
na tentativa de compreenderem melhor sua dindmica, todavia comegaram a perceber que seria
dificil conseguir alguma mudanga no formato do PBF, a n3o ser que os questionamentos
sejam mais discutidos pelos gestores municipais.

Com relagdo a abordagem entre os profissionais e as familias, a representante do
municipio ressalta que “a questdo do favor, ainda estd muito enraizada na cabeca da
populacdo”. Por outro lado avalia que Diadema apresenta “uma situagdo diferenciada devido a
participagdo politica da populagdo, que cobra mais pelos seus direitos”. Afirma que os
profissionais da assisténcia também procuram trabalhar a questdo dos direitos com as familias
e considera que o PBF oferece a oportunidade de trabalhar melhor a questdo de cidadania,
embora, ainda ndo consigam atingir a maioria da populagdo beneficidria. E ressalta que “com
quem desenvolvem o trabalho as mudancas sdo perceptiveis nas avaliacdes [que fazem]”.

Do ponto de vista da assisténcia social, em relacdo as caracteristicas mais gerais do PBF, com
base na resposta dos representantes dos quatro municipios, nao ha duvidas de que o PBF esta
integrado na perspectiva do Sistema Unico de Assisténcia Social e que, exatamente por isso, é
concebido no ambito da garantia de direitos. Por outro lado essa ¢ uma questdo polémica
porque, embora o PBF seja abordado pelos profissionais como um direito das familias, ele

ndo se concretiza como um direito de fato, nem para todas as familias que sdo elegiveis ao
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programa. E neste sentido que boa parte das familias ndo participa de cursos de qualificagdo
profissional quando incentivadas, segundo relato da representante de Maud. Percebe-se que
esta ¢ uma grande contradi¢do do Bolsa Familia, pois ao mesmo tempo que o programa
incentiva a participagdo da familia em atividades que possam contribuir para sua autonomia,
também desencoraja sua participac¢do devido ao fato do beneficio ndo ser um direito adquirido
e a familia ter receio de perdé-lo a qualquer momento. Nao é vantagem para a familia perder
um recurso mensal que esta certo por uma proposta incerta. Conforme Medeiros et al (2007,
p.12), “ao escolher entre aceitar ou nao um novo trabalho, as pessoas levam em consideracao,
dentre outras coisas, o risco de se trocar as transferéncias estaveis do programa por rendas
instdveis de um trabalho qualquer”.

Essa situacdo se agrava quando as familias ao ndo conhecerem os critérios do
programa, se sentem inseguras em aceitar uma oportunidade que, para elas, pode provocar a
perda do seu beneficio.

Outra questdo que se mostrou relevante foi o procedimento adotado nos municipios de
Maua e Santo André ao garantirem segurancga de renda para as familias ndo inseridas no PBF,
por meio da articulagdo com o Programa do Governo Estadual. Nota-se uma preocupacdo em
estruturar os servigos de forma que as familias ndo fiquem descobertas.

Questdes relacionadas ao Cadastro Unico também foram bastante salientadas. Embora
o Cadastro seja visto como uma importante ferramenta que norteia a implementagdo de
politicas, nem sempre ele é preenchido por pessoas que tenham a qualificagdo necessaria para
fazerem a abordagem junto as familias na 6tica do direito. Por outro lado, os profissionais
mais qualificados procuram se desvencilhar dessa tarefa pelo fato do preenchimento ser
trabalhoso e justamente por isso requerer bastante tempo. Do ponto de vista do Programa
Bolsa Familia, essa situagao ¢ preocupante porque as familias sdo elegiveis ao programa com
base nas informagdes inseridas no cadastro. Os custos administrativos € o excesso de
burocracia relacionados ao PBF e aos programas de transferéncia focalizada de renda em
geral, provocam os chamados “erros de exclusdo” ou “erros de inclusdo”, ou seja, o
inadequado manuseio da ferramenta deixa de fora familias elegiveis ou insere familias
inelegiveis segundo os critérios pré- estabelecidos. Aos adeptos da focalizagao, a preocupagao
em relacdo aos erros € em torno do custo associado a dissolugdo deles, seguindo a ldgica de
que quanto mais precisa for a focalizacdo maiores serdo os custos. Nota-se que a concepgao
do profissional, a qualificagdo técnica e a maneira como se estabelece a relagdo entre o

profissional e a familia, pode interferir no teor das informagdes contidas no Cadastro e que
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orientardo a focalizacdo do beneficio. Sem contar que no momento do preenchimento do
cadastro seria uma 6tima oportunidade para as familias conhecerem os critérios de sele¢do do
Programa Bolsa Familia, bem como outras caracteristicas, tais como: valores de beneficio
diferenciados, condicionalidades, etc. Mas, novamente, a incerteza se a familia sera
beneficiada pelo PBF, mesmo que se enquadre nos critérios de elegibilidade, ndo permite que
questdes sobre o programa sejam aprofundadas com receio de se levantarem falsas
expectativas para as familias.

Também foi interessante observar que a representante do municipio de Diadema
sinalizou uma tentativa de questionamento por parte dos gestores municipais acerca das
caracteristicas do Programa. Mais uma informagdo extraida da entrevista em Diadema foi a
possibilidade de se trabalhar cidadania com as familias por meio do PBF.

Outras questdes também relevantes abordadas durante as entrevistas, tais como
associar direitos a deveres, assim como a imposi¢do de novas condicionalidades serdo
analisadas e complementadas com base nas discussdes dos proximos eixos. Percebe-se no
PBF , principalmente na condicionalidade, por meio do vinculo que ela proporciona entre
familias e profissionais, um locus de atuacdo onde pode ser desenvolvido um trabalho de

conscientizacdo junto as familias acerca das questdes sociais.

Eixo 2 — Condicionalidades e Acesso a Direitos

Para a entrevistada do municipio de Santo André a cobranca de condicionalidade
promove e ¢ importante para o acesso das criangas e adolescentes nas politicas de satude e de
educacdo. Em relacdo a pressdo sobre a oferta dos servigos, a representante de Santo André
exp0Os que o PBF agregou a politica de assisténcia social, fazendo com que outros programas
se mirassem na sua experiéncia. Ela considerou que o SUAS representa uma “luz” aos
gestores ao “uniformizar as a¢des” e que o PBF apresenta uma formatagdo técnica mais
organizada. Afirma que o Programa Bolsa Familia trouxe mais gestdo ao municipio e
profissionalizou o atendimento. Considera ainda que o programa esta se aprimorando e que,
embora pressione a oferta, os servigos sdcioassistenciais ainda estdo aquém do desejado.

A representante do municipio de Sao Bernardo considera que a condicionalidade forga
0 acesso das criangas, jovens e gestantes aos servicos de educacdo e de saude, pelo medo da
perda do beneficio que pode ocorrer em virtude do descumprimento. Considera que a oferta
de educagdo e saude estdo bem estruturadas no municipio e ndo foram ampliadas em virtude

da demanda ocasionada pela condicionalidade. Ja, a oferta da assisténcia teve que ser
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reorganizada no ambito do municipio. Ainda assim, salienta que o atendimento da assisténcia
da forma como estd estruturado no municipio jamais daria conta do que a proposta do PBF
prevé. Para ela, o PBF pode fortalecer os servigos, mas ndo porque a populagdo pressiona, e
sim pela pressdo do ministério por meio da estruturacdo dos CRAS.

A entrevistada do municipio de Maud considera que se o PBF fosse incondicional ele
ndo avangaria. Ressalta que a condicionalidade promove o acesso a educagdo e a saide e que
também deveria existir uma condicionalidade na 4rea da assisténcia social. Justifica sua
posi¢do dizendo que “a condicionalidade ¢ extremamente importante porque infelizmente a
faixa de populacdo do PBF ndo consegue pensar sua vida ao longo prazo, pensa no imediato”.
A representante de S0 Bernardo do Campo, quando questionada acerca dos aspectos gerais
sobre o PBF, também defendeu a existéncia de condicionalidade na assisténcia social,
considerando que a exigéncia contribuiria para a realizagcdo do trabalho com familias. Reforca
o argumento dizendo que a ruptura do ciclo da pobreza entre geragdes poderia avangar se o
acompanhamento familiar fosse uma condicionalidade, pois considera que é no espago
coletivo que € possivel desenvolver um trabalho de conscientizagdo junto as familias.

No municipio de Maud, a ampliacdo da oferta foi percebida porque as familias
passaram a procurar mais 0s Servicos, os quais precisaram ser reestruturados.

Para a representante do municipio de Diadema ndo ha duvidas quanto a cobranga de
condicionalidade promover o acesso aos servi¢os de educacdo e de saude. Para ela, a
condicionalidade ¢ uma ferramenta que possibilita aproximar as familias dos servigos basicos
e, por meio disso, é possivel pelo contato e abordagem junto as familias conscientizarem
sobre a importancia dos filhos na escola e da realizacio do acompanhamento de saude. A
técnica entrevistada relata que no municipio de Diadema o maior impacto é sobre 0s servigos
de saude que, embora apresentem percentuais de acompanhamento mais baixos, ha um
empenho maior em fortalecer o acesso. Na educag@o o servigo ¢ mais técnico, os resultados
sdo melhores, mas a freqiiéncia escolar ndo necessariamente exige o contato com a populagao,
ao passo que na saude sim. Considera que tanto o PBF quanto a populacdo pressionam a
oferta dos servicos.

Neste eixo, embora com argumentos diferentes, todas as pessoas entrevistadas
compartilham da mesma opinido ao concordarem que a cobranga de condicionalidade
promove e interfere na reestruturagdo dos servigos de educagdo, saide e assisténcia social.

Foi possivel destacar alguns pontos importantes apresentados pelas pessoas

entrevistadas. Entre eles destacamos os seguintes argumentos: que o PBF trouxe mais gestdo
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ao municipio e profissionalizou o atendimento, que deve existir uma condicionalidade de
assisténcia social e que a condicionalidade é uma ferramenta que aproxima as familias dos
servicos sociais basicos.

Quanto ao primeiro argumento podemos sugerir que, de fato, ao observar toda a
legislacdo que orienta a gestdo do PBF percebe-se um rigor técnico que vai desde a assinatura
de um termo de adesdo ao programa com a nomeagdo de gestores municipais e estaduais, até a
designagdo de representantes nas areas de saude e educagdo. Além disso, as recomendacdes
em torno da gestdo dos cadastros das familias, das condicionalidades e dos beneficios sdo
bastante racionais, principalmente porque o Bolsa Familia é um programa focalizado de
transferéncia de renda. Conforme salientamos no Capitulo I, os programas focalizados de
transferéncia de renda, ao elegerem como publico alvo um grupo de familias especifico,
sistematizam as agdes em torno deste grupo, o que, sem duvida, delimita e organiza as agdes
que serdo desenvolvidas. Por outro lado, embora as a¢des e os resultados sejam mais pontuais,
0 excesso de normatizagdes demanda tempo das gestdes municipais e estas precisam estar
preparadas para manterem-se atualizadas e, assim, cometerem o menor numero de erros
possiveis em prejuizo das familias. Se ja € dificil para o gestor municipal conhecer todas as
regras e critérios do programa, imagine para as familias? Por isso, ¢ importante salientar que
toda essa idéia de eficiéncia que o PBF representa oculta questdes relevantes do ponto de vista
do direito e de uma visdo que se tem de politica social.

O Indice de Gestio Descentralizada foi outro fator relacionado ao PBF que, sem
davida, trouxe mais gestdo ao municipio. O repasse de recursos mensais destinados a gestao
do Bolsa Familia permitiu a0 municipio realizar investimentos ndo apenas nas agdes
especificas ao programa, mas em todas as outras atividades correlacionadas, conforme sera
visto mais adiante.

O segundo argumento, de que deveria existir uma condicionalidade na area de
assisténcia social, ¢ defendido com base em duas justificativas apresentadas pelas
representantes de Maua e S3o Bernardo. A primeira refere-se ao fato da familia com perfil
para ser beneficiaria do PBF ndo conseguir pensar sua vida no longo prazo. Este ¢ um
argumento que, conforme observamos no capitulo I, estd associado ao custo de oportunidade
que a familia tem de garantir a freqiiéncia escolar dos filhos pensando em um futuro, ao invés
de direciona-los para resolverem questdes impostas no curto prazo em beneficio da familia,
mas em prejuizo da educagdo. Os autores adeptos desse ponto de vista salientam que para a

cobranca da condicionalidade ter eficacia, ou seja, para que, de fato as familias em situacdo de
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risco garantam niveis de escolarizagdo mais elevados aos filhos, o valor do beneficio tem que
compensar a perda de recursos da familia ao enviar o filho para escola, quando ele poderia
estar contribuindo com a renda familiar ou cuidando dos afazeres domésticos. A segunda
justificativa ¢ que a cobranga de condicionalidade poderia garantir o desenvolvimento de
trabalho social com familias, ou seja, a condicionalidade pressionaria a oferta do servigo
socioassistencial. Vale ressaltar que segundo a maioria dos argumentos dos representantes da
saude, educagdo e assisténcia social entrevistados, a condicionalidade nao pressiona a oferta
dos servigos de educagdo e de saude nestes municipios, por outro lado, percebe-se que do
ponto de vista da assisténcia ela pode pressionar, considerando que os servigos ainda nio
estdo consolidados da forma como estdo os servicos de saude e de educagdo. Talvez, no
ambito da assisténcia social, a relagdo entre demanda e oferta dos servicos seria mais
evidente, visto que a oferta, embora tenha avancado, ainda estd aquém do que a demanda
impoe.

O terceiro argumento aborda a questdo de que a cobranc¢a de condicionalidade ¢ uma
ferramenta que aproxima a familia dos servicos sociais basicos. Com base nas discussdes
anteriores, desenvolvidas com os representantes das areas de educacdo e de saude, temos
percebido que a condicionalidade tem fortalecido o acesso aos servigos de educagdo, saude e
assisténcia social, ou seja, tem estabelecido uma outra relacdo das familias com os servigos

publicos.

Eixo 3 - Condicionalidades e Efeito Punitivo

Ao ser questionada se as familias cumprem as condicionalidades com medo de
perderem o beneficio, a representante do municipio de Santo André argumenta que ndo ¢ o
beneficio que assegura o cumprimento da condicionalidade, considerando que, geralmente, a
familia com registro de descumprimento de condicionalidade estd em situagdo de risco social
e ndo ¢ o beneficio que vai interferir positivamente neste processo. Quando indagada se as
condicionalidades tém efeito punitivo sobre as familias, a entrevistada respondeu que, ao
contrario disso, a cobranca de condicionalidade ¢ uma forma de alertar sobre a importancia
dos cuidados com a familia. Ela salienta que aos poucos é possivel perceber transformagdes
no ambito das familias e na maneira de pensar das criangas e refor¢a dizendo que daqui a
algum tempo as diferengas serdo mais visiveis.

No municipio de Sdo Bernardo do Campo, segundo a entrevistada, para a maioria das

familias o cumprimento da condicionalidade ocorre pelo medo da perda do beneficio. Por
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outro lado, ndo acha que a condicionalidade tem efeito punitivo em um sentido negativo. Para
ela, a cobranga da condicionalidade ¢ uma forma de responsabilizar o municipio para com as
suas obrigacdes em relacdo as agdes que devem ser desenvolvidas com base no
descumprimento e alertar a familia para observar o que esta acontecendo em sua vida.
Todavia, observa que a condicionalidade tem efeito punitivo no sentido negativo se ndo existe
uma ac¢do do poder publico para obter informagdes sobre o descumprimento e desenvolver um
trabalho junto as familias.

Para a representante de Maud, a cobranga de condicionalidade tem efeito punitivo,
porém, mais no sentido de disciplinar e organizar o acesso das familias aos servigos sociais.

A técnica entrevistada em Diadema concorda que a familia cumpre a condicionalidade
com receio de perder o beneficio porque uma acdo esta atrelada a outra. Todavia, a equipe que
faz o atendimento procura desvincular o efeito punitivo, tanto em relagdo ao descumprimento,
quanto em relacdo ao recadastramento. Geralmente as familias chegam até os servicos por
causa do descumprimento, mas para descaracterizar o efeito punitivo os técnicos procuram
abordar a importancia da concep¢do das condicionalidades. Para a representante de Diadema,
o PBF fortalece o caminho para a garantia de direitos, pois ao aproximar a familia dos
servigos por meio da condicionalidade, vai rompendo aos poucos com o ciclo da falta de
orientacdo. Salienta que nesta aproximacdo, a0 mesmo tempo em que ocorre a transformagao
das familias também ocorre mudangas no ambito dos servigos. Considera, por fim, que “o
efeito punitivo atribuido a condicionalidade esta dentro do critério estipulado pelo governo,
apesar de que hoje o proprio governo federal tem essa consciéncia de ndo punir, tanto que tem
o acompanhamento familiar que visa suspender os efeitos”.

Com base nessa questdo da condicionalidade estar associada aos efeitos punitivos,
para todos os representantes essa associagdo ndo tem um sentido negativo. Para eles a
condicionalidade permite a familia, junto com o trabalho sécio assistencial, refletir sobre sua
situacdo, além de responsabilizar o poder publico e a familia perante as obrigagdes, os direitos
e os deveres, de organizar o acesso das familias aos servigos sociais e, por meio do acesso,
fortalecer o caminho para a garantia de direitos. Mais uma vez, percebe-se que o
fortalecimento do vinculo das familias com os servigos tem sido um grande resultado obtido
com a cobranc¢a de condicionalidade. Uma questdo interessante apresentada pela representante
de Diadema € que, nessa relagdo da familia com os servigos sociais, “a0 mesmo tempo em
que ocorre a transformacao das familias também ocorrem mudangas no ambito dos servigos”.

E ainda que, por meio dessa relacdo, rompe-se, aos poucos, o ciclo da falta de orientacdo. E
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neste ponto que devemos nos concentrar, pois a orientacdo pode ser tanto no sentido de uma

vis@o que trabalhe na perspectiva do direito, quanto nao.

Eixo 4 — Condicionalidades e Ruptura do Ciclo de Pobreza entre geracgdes

O questionamento feito com base neste eixo foi no sentido de identificar se, na
percepcdo dos representantes municipais entrevistados, as familias reconhecem a importancia
da educacido e da saude na formacgao de criangas e adolescentes.

Na visdo da entrevistada de Sdo Bernardo do Campo as familias t€ém condi¢des de
garantir que as criangas e adolescentes estudem e tenham acompanhamento de satide, embora
em algumas localidades do municipio o acesso aos servicos ¢ dificil e, nessas circunstancias a
exigéncia do PBF fortalece a obrigagao da familia. Se o PBF fosse incondicional, a técnica do
municipio acredita que as familias manteriam as acdes de saude e a freqiiéncia escolar das
criangas e adolescentes, mas talvez ndo ficassem atentas ao excesso de faltas.

Para a entrevistada de Santo André, “o Brasil ainda estd em um processo de maturacio
e precisa de medidas como essa [a cobranca de condicionalidades] para que as familias se
despertem”.

Em Maud, a técnica entrevistada considera que a familia tem a consciéncia sobre a
importancia da educacdo e da saide, mas acredita que a condicionalidade contribui para
reforcar este compromisso e elevar os percentuais de participagdo das familias nos servigos de
educagdo e de saude. Considera que a evasdo escolar que ja ocorre, teria seu percentual
elevado na faixa etdria do publico alvo do PBF, caso nao existisse a cobranca da
condicionalidade. A entrevistada relata também que na rotina do seu trabalho percebe familias
que rompem com o ciclo da pobreza, “a avd buscava cesta basica, a mae buscava cesta, a neta
buscava cesta”, trabalham nessa perspectiva para as proprias familias perceberem que elas
podem superar a situagdo em que vivem e terem autonomia. Afirma que “os proprios usuarios
estdo criando uma nova cultura de assisténcia” e “estdo no caminho certo para uma politica de
consolidagdo de direitos”.

Da mesma forma que para as pessoas entrevistadas dos outros municipios, a
representante de Diadema considera que as familias tém condi¢des de garantir a escolaridade
e o acompanhamento de saude das criancas e adolescentes e salienta que as situagdes de risco,
que extrapolam a inseguranga de renda, s@o os principais fatores que interferem no
posicionamento da familia. Por fim, em sua opinido, se o PBF fosse incondicional os

percentuais de evasao e de freqiiéncia escolar seriam maiores.
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Para todas as representantes municipais da assisténcia social entrevistadas, as familias
reconhecem a importancia da educa¢do e da satide na vida de criancas e adolescentes, mas
ainda assim, salientam que as condicionalidades sdo importantes porque muitas vezes 0s
descuidos com a escolarizagdo ou com a garantia do acompanhamento de saude sdo em
virtude de situagdes de risco vivenciadas pelas familias. Percebe-se na fala das gestoras de
Maud e de Santo André um carater pedagogico atribuido a condicionalidade, no sentido da
cobranca despertar o responsabilidade da familia nos cuidados com as criancas e adolescentes,
procurando criar uma nova cultura de assisténcia no caminho da consolida¢do dos direitos.

Nao foi possivel notar um argumento que retire da familia o peso de suas
responsabilidades e atribua mais ao poder publico o dever de garantir necessidades basicas de
vida, essenciais para o pleno desenvolvimento humano. Na conjuntura em que a familia esta
inserida, a condicionalidade tem provocado resultados positivos, especialmente no ambito da
relagdo das familias com os servicos e destas com as criangas ¢ adolescentes. Entretanto, ndo
restam duvidas de que o horizonte a ser conquistado no sentido da justica social ¢ muito mais
amplo e, nos cabe aqui, evidenciar se esse processo em curso tem contribuido para se atingir

esse ideal.

Eixo 5 — Condicionalidades e Articula¢do com outras Politicas

No municipio de Santo André, a entrevistada concorda que o Programa Bolsa Familia
contribui para a integra¢do da politica de assisténcia social com as politicas de educacdo e
saude. Expde que existe a tentativa de se estabelecer um fluxo regional entre CRAS, PSF e
rede de educacdo, mas essa integragcdo ainda € um desafio a ser alcangado. A articulagdo entre
as politicas estd mais desenvolvida no &mbito das questdes operacionais que envolvem rotinas
de trabalho para um fim comum. Com intuito de fortalecer a intersetorialidade os
representantes das trés areas participam de reunides mensais da Comissdo da Familia
Andreense no Ambito do Conselho Municipal de Assisténcia Social.

Em Sio Bernardo, também se observa pela fala da entrevistada, que a
condicionalidade fortalece a articulagdo intersetorial, mas ainda existe muita disputa entre as
politicas e certa dificuldade no didlogo com a area de educacdo, principalmente com as
escolas estaduais, para que desenvolvam uma abordagem mais acolhedora da familia. Nao
existe espago constituido exclusivamente para o fortalecimento de uma pratica intersetorial no
municipio. O espago existente ¢ a Instancia de Controle Social (ICS) que ¢ o proprio

Conselho Municipal de Assisténcia Social (CMAS).
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A pessoa entrevistada no municipio de Maud considera que a condicionalidade
fortalece a integrag@o entre as politicas, mas que ainda ndo existem reunides periddicas entre
as areas e que esta sendo elaborado no municipio um espago onde terdo representantes de boa
parte das secretarias municipais com intuito de planejarem acdes sobre as informacdes das
regides mais vulneraveis extraidas do Cadunico.

Para a representante de Diadema, a condicionalidade fortalece a intersetorialidade,
principalmente do ponto de vista operacional quando surgem dificuldades a serem resolvidas.
A Comissao de Controle Social do PBF ¢ o espago utilizado para as discussdes entre as areas
em torno do PBF, mas ainda é um instrumento fragil. A representante de educacdo trabalha
diretamente com o PBF, mas a representacdo de saide ndo tem este vinculo. A novidade ¢ que
dois beneficiarios do PBF também participam das reunides, trazendo outras posi¢des ao
debate.

No geral, os representantes entrevistados consideram que a condicionalidade fortalece
a articulag@o intersetorial entre diferentes politicas, mas consideram que a integragdo ainda
ndo se consolidou na pratica, principalmente no que tange as discussdes mais conceituais que
reforcem um planejamento compartilhado das ag¢des. A maior proximidade entre as areas

ocorre em virtude de questdes técnico operacionais.

Eixo 6 — Condicionalidade — Acompanhamento, Registro e Descumprimento

Neste eixo procurou-se identificar, com base na entrevista feita com os representantes
municipais, qual a participagdo da assisténcia social no ciclo de gestdo das condicionalidades.
Se, de fato, a area de assisténcia, por meio do gestor municipal do PBF, monitora o
acompanhamento e registro da condicionalidade desenvolvido pelas areas de educacdo e de
saude. No que diz respeito a sua ac¢do de trabalhar sobre os dados do descumprimento, tendo
como indicador inicial os motivos registrados no sistema de freqiiéncia escolar, pretendeu-se
identificar se os municipios possuem uma sistemdtica de acompanhamento das familias em
situacdo de maior vulnerabilidade e risco social.

A entrevistada do municipio de Santo André relata que a educacdo e a saude
desenvolvem o acompanhamento de forma independente. A cada trés meses, a operadora
master de educacdo encaminha para a area de assisténcia social as informagdes de freqiiéncia
dos alunos por escola, onde ¢ feita uma analise sobre as informagdes. O mesmo procedimento
ndo se observa na area de saude, ressaltando que ainda falta mais integrag¢do. A representante

de Santo André considera que € possivel identificar vulnerabilidades pelo descumprimento,
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mas salienta que alguns motivos ndo ficam evidentes. Com periodicidade trimestral é feita
uma reunido ampliada com as familias em situacdo de descumprimento de condicionalidade,
abordando questdes acerca da condicionalidade e dos motivos que as levam ao
descumprimento. Todavia, a técnica de Santo André ressalta que a adesdo das familias ¢
baixa. Outras familias que apresentam maior situacdo de risco social sdo inseridas em
acompanhamento familiar individual. Geralmente os motivos do descumprimento estdo
relacionados a situag¢ao familiar de risco, desagregacao familiar, violéncia doméstica, etc.

Percebe-se que a ferramenta do recurso, embora seja divulgada pela Portaria n° 321
como um direito que a familia tem de recorrer sobre a sua situacdo de descumprimento, ainda
¢ um direito desconhecido por parte da familia. Por outro lado, € utilizado no municipio como
uma possibilidade do gestor interferir sobre o resultado da condicionalidade ao identificar que
a auséncia de renda prejudicaria ainda mais a situagdo de risco vivenciada pela familia em
descumprimento. Na época da entrevista, a funcionalidade do acompanhamento familiar,
disponivel no SICON, desenvolvida para este fim, era recente e passaria a ser utilizada pelo
municipio em substituicdo ao recurso, nos casos em que ele estava sendo indevidamente
usado segundo a legislacdo federal.

Em Sa3o Bernardo do Campo, a pessoa entrevistada salienta que fica sabendo do
resultado do acompanhamento de saude e de educagcdo quando recebe a listagem do
descumprimento pelo MDS. Durante o processo de acompanhamento e registro das
condicionalidades ndo ha a participagdo da area de assisténcia social. Todavia, encaminha a
listagem das familias com descumprimento para os CRAS, com intuito de que as familias
sejam inseridas em acompanhamento familiar. A entrevistada menciona a ferramenta de
acompanhamento familiar, aprovando ser um instrumento indispensdvel ao trabalho do
assistente social, o qual foi apresentado para as assistentes sociais dos CRAS, mas que até o
momento nao tinha recebido nenhuma familia, incluida em acompanhamento familiar nos
CRAS, para o registro da suspensdo dos efeitos decorrentes do descumprimento no Sistema
de Gestao das Condicionalidades. Salienta que a ferramenta é “espetacular”, mas que ainda
ndo teve adesdo por parte dos CRAS devido a falta de estrutura.

A pessoa entrevistada conhece os motivos, entretanto, apresenta dificuldades no
didlogo sobre a importancia do registro junto as escolas municipais e, principalmente
estaduais que tem um grande preconceito em relagdo ao Programa Bolsa Familia, alegando
ser “esmola para vagabundo”. A maioria dos motivos registrados se refere a negligéncia dos

pais ou responsaveis, o que considera ser uma denominacdo muito pesada. A informag¢ao do
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motivo so € utilizada quando a familia procura o CRAS ou a sede Central do Cadastro. De
uma forma geral, ndo existe uma sistematica de acompanhamento familiar desenvolvida no
municipio.

A representante de Maua também relata que tem muitas dificuldades na relagdo com as
diretorias de escolas estaduais, as quais s3o maioria no municipio. Para ela a assisténcia social
ainda ¢ muito estigmatizada no pais e boa parte das diretoras nem sabem o que sdo os CRAS.
Em virtude disso, falta precis@o no registro dos motivos e, por enquanto, conseguem trabalhar
apenas com o motivo relacionado a evasdo escolar, inclusive porque falta estrutura para
avancar no acompanhamento familiar com base nos outros motivos. As familias em que as
criangas e adolescentes tém registro de evasdo sdo atendidas em grupo, de forma individual e
por meio de visita domiciliar conforme a situagdo. No periodo em que foi feita a entrevista, a
ferramenta do acompanhamento familiar ndo era uma ferramenta conhecida pela
representante de Maua.

Em Diadema, a entrevistada relata que extrai da Central de Sistemas a lista das
familias em situagdo de descumprimento e encaminha aos CRAS de referéncia. Explica que
0os CRAS priorizam o acompanhamento das familias que estdo com o beneficio suspenso, mas
que n3o deixam de desenvolver um trabalho preventivo com as familias que estdo com o
beneficio bloqueado ou advertido. Ressalta, porém, que existem muitas dificuldades em
desenvolverem o trabalho com as familias, pois a maioria delas vive de trabalhos esporadicos.
Salienta que a area de assisténcia social ainda ndo consegue acompanhar todas as familias em
descumprimento, todavia ja comecaram a introduzir as informacdes das familias em
acompanhamento familiar no sistema. Considera que “a ferramenta de acompanhamento
familiar é importante e vai auxiliar oferecendo mais autonomia para o municipio e permitindo
ao técnico acompanhar a evolug¢do do trabalho com a familia em um determinado periodo™.
Reforga dizendo que a ferramenta “permite ndo cortar o vinculo [com a familia] pela perda do
beneficio”, pois “quando a familia estava comecando a aderir ela perdia o beneficio e se
desvinculava totalmente”.

Segundo o relato dos entrevistados, a area de assisténcia social ndo participa dos
periodos de acompanhamento e registro das condicionalidades de educacdo e de saude. Trata-
se de uma atividade desenvolvida exclusivamente pelas areas responsaveis diretamente pela
sua execucao.

O trabalho da area de assisténcia social tem inicio quando recebe os resultados das

familias que foram acompanhadas e descumpriram as condicionalidades. Embora seja de sua
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competéncia direta o desenvolvimento do trabalho com familias, no ambito do Sistema Unico
de Assisténcia Social, e por meio da articulagdo com outras politicas setoriais, tendo em vista
reduzir vulnerabilidades, nos municipios selecionados, o acompanhamento das familias em
situagdo de descumprimento das condicionalidades, ainda ndo ocorre da forma como ele ¢
idealizado na concepc¢do do PBF. Embora as representantes dos municipios de Diadema e de
Santo André relatem desenvolver algum tipo de trabalho com familias, todos argumentam que
ndo o fazem da forma como gostariam devido ao fato dos servigos ainda ndo estarem
estruturados para esta demanda. Com exce¢ao da representante de Maud, os demais conhecem
a ferramenta do acompanhamento familiar, consideram que podera facilitar o trabalho,
oferecendo mais autonomia, mas ainda ndo tinham se utilizado dela, devido a implementagao
recente. Talvez uma posterior andlise com base na ferramenta podera chegar a alguma
conclusdo sobre a participagdo da condicionalidade na redugdo das vulnerabilidades, por meio
do acompanhamento familiar. Ressalta-se por ultimo que ndo foi possivel perceber
consisténcia no registro dos motivos, quanto menos para serem utilizados como um indicador
que oriente e identifique vulnerabilidade no acompanhamento das familias.

Percebe-se, com base nos argumentos apresentados que, inicialmente, a area de
assisténcia procurou fortalecer a estrutura de trabalho e, por meio da aquisi¢do de
equipamentos, garantir a operagdo dos sistemas e transformar em rotina de trabalho toda a
execugdo burocratica relacionada ao PBF para, posteriormente, implantar, segundo as atuais
orientagdes da legislacdo federal, uma sistematica direcionada ao acompanhamento de
familias. Vale notar que a agenda dos municipios no que diz respeito ao PBF ¢ definida em
ambito federal, ou seja, primeiramente o MDS imp0s a necessidade de aprimorar a ferramenta
do cadastro, a qual garante a focalizagdo do programa, para posteriormente, normatizar e
demandar a agdo sobre questdes consideradas “secundarias”. O que ndo significa que a
burocracia deixara de existir, ao contrario, se transformara em rotina e continuara a consumir

boa parte do tempo dos técnicos nos municipios.

Eixo 7 — Condicionalidade e Indice de Gestio Centralizada

O Indice de Gestdo Descentralizada ¢ conhecido por todos os representantes dos
municipios € ndo existe um espago intersetorial para o planejamento do investimento dos
recursos. Em Santo André os recursos ficam concentrados na secretaria de assisténcia social e

por meio deles foi possivel estruturar o programa bolsa familia.
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Com base nas informag¢des da série historica de repasse dos recursos do IGD, no
periodo que compreende os anos de 2006 a 2009, podemos observar que o recurso repassado
por ano, para o investimento na gestdo do PBF, foi na faixa de R$ 245 mil, totalizando perto
de R$ 990 mil em quatro anos. Isso porque, o IGD, no decorrer do periodo atingiu o valor
maximo de 69% (0,69), com base no célculo feito por meio dos percentuais resultantes do
acompanhamento das condicionalidades e das informagdes cadastrais. O valor maximo
definido como teto que o municipio teria a receber, caso o IGD fosse 100% (1) seria de quase
R$ 2 milhdes e cem mil, uma diferenga de mais de um milhdo de reais em relagdo ao valor
repassado, como pode ser observado na tabela 16, referente ao repasse de recursos para o
municipio. E com base na observagdo do valor do IGD que podemos identificar o quio
importante ¢ para o municipio o fortalecimento de uma acao intersetorial que procure planejar
acOes visando aprimorar o desempenho das areas que compdem o PBF como um todo. O
resultado do acompanhamento de saude contribui para a diminui¢@o do resultado do IGD, ao
passo que o de educacdo interfere na sua elevacdo. Isso permite confirmar as dificuldades
expostas pelos técnicos na area de saude no que se refere ao acompanhamento da
condicionalidade. De fato, o modelo deve ser revisto, considerando que, conforme iremos
observar na informac¢do do IGD dos demais municipios, ndo se trata de um comportamento

isolado, mas que se repete de forma similar entre eles.
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Tabela 16. Informacdes da série histérica do repasse dos recursos do IGD no municipio de
Santo André
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Em Sao Bernardo, o IGD até o presente foi totalmente utilizado pela assisténcia social

e os recursos foram investidos em equipamentos e materiais permanentes. A pessoa
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entrevistada no municipio salienta que em termos de estrutura ja estd suficiente sendo
necessario agora investir no desenvolvimento de trabalho com familias. Considera que se nao
tivesse o IGD, o municipio teria uma estrutura muito pior na area de assisténcia social.

As informagdes de repasse dos recursos do IGD para o municipio de Sdo Bernardo, no
periodo de 2006 a 2010 atingiram o valor de R$ 1.125 milhdes, o que equivale a R$ 280 mil
por ano. O resultado maximo do IGD obtido no decorrer do periodo foi de 68% (0,68) em
relacdo ao total de recursos em torno de R$ 2.263 milhdes que o municipio poderia ter
recebido se o IGD fosse 100% (1). Percebe-se que no periodo de 2007 e meados de 2008, a
taxa de saude foi inferior a 20%, o que interrompeu o repasse dos recursos ao municipio. No
segundo semestre de 2008, a area de saude recuperou o félego, tenho um aumento expressivo
no percentual, saindo de 16% em 2008 e atingindo 46% em marco de 2010. A taxa de
educagdo manteve-se elevada no decorrer do periodo, ao passo que as informagdes cadastrais
oscilaram bastante, representando em média percentuais em torno de 50%, conforme se

observa na tabela 17.



142

Tabela 17. Informacdes da série histérica do repasse dos recursos do IGD no municipio de
Sdo Bernardo do Campo
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O IGD no municipio de Diadema foi utilizado na aquisicdo de equipamentos,
mobilidrios, automovel, com o objetivo de melhorar a prestacdo dos servigos, garantir um
espaco de trabalho adequado e proporcionar melhor atendimento a populagdo no ambito dos
CRAS, principalmente. “O recurso € essencial e tem sido gasto de forma muito eficiente. Os
proprios CRAS estariam em outras condi¢des [ndo fossem os recursos do IGD]”, afirma a
representante do municipio de Diadema.

Os recursos do IGD podem ser investidos tanto em despesas correntes quanto em
despesas de capital, o que difere a natureza de tais recursos em relagdo as demais
transferéncias federais. Sem duvida, a possibilidade de investimento dos recursos do IGD em
equipamentos ¢ material permanente permitiu aos municipios e, principalmente, a area de
assisténcia social investir os recursos na melhoria da estrutura de trabalho e de atendimento a
populacdo nos CRAS, CREAS e outros espagos associados a politica. Tais recursos atrelados
aos repasses oriundos dos pisos e co-financiamentos estabelecidos no ambito do SUAS,
ampliaram a capacidade de gestdo e de trabalho nos municipios.

No municipio de Diadema, os recursos repassados com base no IGD foram de R$ 943
mil, ao passo que se tivesse atingido o valor maximo, o recurso seria de R$ 1.527 milhdes. O
repasse de recursos anuais foi de R$ 235 mil. Da mesma forma como observado nos outros
municipios, a taxa de acompanhamento de saude € responsavel por reduzir o valor do indice
ou até mesmo interromper o repasse dos recursos, o que ocorreu no municipio de Diadema,
quando o municipio ficou sem receber os recursos oriundos do IGD entre janeiro de 2007 a
julho de 2008. Posterior a esse periodo a taxa média de acompanhamento de saude observada

até marco de 2010 foi de 38%.
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Em Mau, a situagdo observada na taxa de saude, no periodo, teve o pior desempenho
entre os municipios analisados. O municipio s6 conseguiu atingir uma taxa superior a 20%, a
partir de fevereiro de 2009.

Vale ressaltar que, embora o municipio ndo consiga acessar o recurso oriundo do IGD,
ele fica retido até o momento em que o municipio atinge o valor minimo que garanta o retorno
do acesso ao repasse e, assim, consegue receber o valor acumulado. No periodo de 2006 a
2010, o valor recebido pelo municipio foi de R$ 858 mil que poderia chegar a R$ 1.686
milhdes caso o indice tivesse atingido o percentual de 100% (valor 1). As demais taxas

mantiveram-se estaveis o que garantiu um IGD médio, no periodo, de 60% (valor 0,6).
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Tabela 19. Informacdes da série histérica do repasse dos recursos do IGD no municipio de

Maua
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Assim, com base na verificagdo da série historica do repasse dos recursos oriundos do
desempenho da gestdo das condicionalidades e da gestdo do cadastro nos municipios,
sintetizados no IGD, pudemos identificar que os percentuais mais baixos auferidos no
acompanhamento de satide ndo se devem ao comportamento isolado de um municipio e
podem representar questdes estruturais relacionadas ao formato da concepgdo do
acompanhamento desenvolvido na area. O elevado percentual de familias ndo acompanhadas
e ndo localizadas na saude, citado pelas pessoas entrevistadas e observado no registro do
acompanhamento, interferem significativamente na taxa de satde utilizada para o calculo do
IGD. O desempenho da saide tem impacto na gestdo como um todo, reduzindo,
significativamente, o recurso que o municipio poderia receber.

Percebe-se que um planejamento integrado dos recursos seria essencial para o
municipio identificar onde reside o problema relacionado aos baixos percentuais ¢ pauta-lo
em instancias superiores, a exemplo do Forum Intersetorial de Condicionalidades que conta
com representantes do colegiado de gestores municipais da saude. De qualquer forma,
observa-se que a propria concepcdo do indice prevé e fortalece a intersetorialidade, mesmo

que em patamares minimos.

4.3.1 Analise da série historica do registro das repercussdes e dos recursos

No ciclo de gestdo das condicionalidades, a area de assisténcia social e o gestor
municipal do PBF participam, principalmente, apds os resultados serem consolidados.
Conforme se observou no relato da entrevista com os representantes municipais, a sistematica
do acompanhamento da condicionalidade de educacio e de saide ¢ desenvolvida
exclusivamente pelos gestores das respectivas areas.

Sendo o gestor do PBF, situado na area de assisténcia, o responsavel pela articulagdo e
gestdo do Programa no ambito do municipio, a Senarc se reporta a ele e aos representantes da
assisténcia, quando a legislagdo menciona que o resultado do acompanhamento da
condicionalidade ¢ visto como um importante indicador da situagdo de vulnerabilidade das
familias e orienta que, nestes casos, seja ofertado o acompanhamento familiar.

Na area de assisténcia, no que tange as familias do PBF, reside a responsabilidade de
garantir o acompanhamento familiar com o objetivo de proporcionar a familia a superacdo da
situacdo em que se encontra. Embora o protocolo que orienta a integracio entre 0s servigos,
beneficios e renda no ambito do SUAS, o qual prevé a interrupgdo dos efeitos temporarios do
descumprimento sobre o beneficio das familias inseridas em acompanhamento familiar, seja

ainda recente, ndo ¢ de agora a recomendacdo expressa pela Senarc para que os municipios
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acompanhassem as familias com base na listagem de descumprimento, acessivel por meio da
Central de Sistemas.

Geralmente, em alguns municipios, devido a auséncia de uma ferramenta de
acompanhamento familiar com a funcionalidade de interromper os efeitos sobre o beneficio,
os gestores vém utilizando a ferramenta do recurso (que consiste em uma possibilidade de
revisdo dos efeitos do descumprimento pela familia), para garantir que a situagdo da familia
ndo seja ainda mais agravada pela inseguranca de renda. Assim, com o objetivo de identificar
se nos municipios de Diadema, Maud, Santo André e Sdo Bernardo, a ferramenta do recurso
tem sido utilizada para este fim, sera feita uma breve andlise entre o nimero de
descumprimentos nos municipios e numero de registros de recursos feitos em determinado
periodo.

Na tabela 20 constam as informacdes do total de registro de descumprimentos, por
municipio, entre os anos de 2006 e 2009. Percebe-se que no periodo, com base na somatéria
de todos os municipios, 4.364 familias tiveram o beneficio cancelado por motivo de
descumprimento de condicionalidade, sendo o municipio de Sdo Bernardo com o maior
registro em nimeros absolutos, totalizando 2.023 familias.

Os numeros do descumprimento representam que pelo menos uma pessoa da unidade
familiar, com perfil para acompanhamento da condicionalidade de saude e/ou educacgdo, teve
registro de descumprimento. Para uma familia chegar a ter o beneficio cancelado, devem
ocorrer cinco registros consecutivos no periodo de 180 dias, a contar do ultimo registro. Ou
seja, caso algum integrante da familia tenha ficado no decorrer de 180 dias sem registro de
descumprimento, o histdrico da familia ¢ zerado e novamente a contagem dos efeitos se inicia
na adverténcia. Toda essa discussdo € feita com intuito de evidenciar que, para uma familia
chegar ao cancelamento, pode supor que existe uma total auséncia de servicos que poderiam
garantir a reversao dessa situagdo ou a revisao do registro de descumprimento no decorrer dos
meses, por meio do recurso, antes do cancelamento.

Se o proposito € identificar vulnerabilidades, percebe-se que a oferta dos servigos nos
municipios estd muito aquém da capacidade de atendimento do nimero de familias que tem
registro de descumprimento. Dessa forma, observamos que inexiste uma rede (ou se existe ela
¢ deficiente), que proteja a familia em situagdo de vulnerabilidade. Observa-se, com base na
tabela que os numeros registrados de adverténcia e bloqueio sdo ainda maiores, seguidos dos

registros de 1° e 2° suspensao.
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Tabela 20. Total de registros de descumprimento das condicionalidades registrado no periodo
que compreende os anos de 2006 a 2009

) Total de Registros de Descumprimento / Efeitos
MUNICIPIO 2006 a 2009 TOTAL
Adverténcia Blogueio 1% Suspensa 2? Suspensi Cancel 1

DIADEMA 6.371 2.830 1.350 673 372 11.596
MAUA 7.914 4332 2615 1476 1073 17.410
$A0 BERNARDO DO CAMPO 11.306 7.092 4407 2714 2023 27.542
SANTO ANDRE 7.360 3.695 2.128 1218 896 15.297
TOTAL 32.951 17.949 10.500 6081 4364

Fonte: Elsboragio propria, a partir dos dados do Sistema de Gestio de Condicionalidades - DECON/ SENARCMDS

Avaliando apenas as informacdes do registro de descumprimento, considerando que
em relacdo ao total de familias advertidas, pouco mais de 10% chegam a ter o beneficio
cancelado, poderiamos supor tal resultado em virtude da existéncia de servigos sociais
ofertados as familias, com o propdsito de reduzir vulnerabilidades e inverter a situago inicial
identificada, todavia, segundo o relato dos representantes entrevistados, eles ainda ndo t€ém
recursos humanos suficientes para desenvolverem este tipo de trabalho. A diferenca entre os
nimeros de familias advertidas e de familias canceladas podem ser atribuidas a outras
questdes que ndo estdo ao nosso alcance analisa-las. Além disso, ao observarmos o niimero de
registros de recursos entre setembro de 2008 a mar¢o de 2010, com exce¢do do municipio de
Sdo Bernardo do Campo, identificamos que se trata de uma ferramenta que tem sido pouco
utilizada pelos municipios selecionados, especialmente pelo municipio de Maud, conforme

podemos observar na tabela 21.

Tabela 21. Numero total de recursos registrados entre setembro de 2008 e margo de 2010

BECURS0S
MUNICIPIO set/08 a mar/10 TOTAL
Deferido Indeferido
DIADEAMA 04 2 106
MAUA 3 0 8
540 BERNARDO DO CAMPO 376 306 1742
SANTO ANDRE 47 1 48

Fonte: Elaboragdo propria, a partit dos dados do Sistema de Gestdo de Condicionalidades - DECON/ SENARC DS,

Com base na entrevista com os representantes da assisténcia social pudemos perceber
que as familias desconhecem o direito que possuem de entrar com recurso para revisao do
efeito sobre o seu beneficio. Por outro lado, os gestores municipais embora conhegam a
ferramenta, fazem pouco uso dela em beneficio das familias por circunstancias diversas que

serdo apresentadas nos resultados finais.
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4.4 Analise Geral da entrevista com familias

Ao todo foram entrevistadas 11 familias, sendo oito residentes em Santo André e trés
no municipio de Maua. Em todas as familias, a mulher € a titular do cartdo do Programa Bolsa
Familia.

Conforme enfatizado anteriormente, a entrevista com familias foi importante no
sentido de conhecer um pouco da opinido dos beneficiarios acerca do PBF e trazer alguns
elementos que possam acrescentar aos resultados deste trabalho, embora a amostra néo
permita fazer qualquer inferéncia sobre a realidade.

Os questionamentos aplicados as representantes das unidades familiares, foram

baseados nas seguintes perguntas:

Quadro 10. Questdes aplicadas na entrevista com familias

QUESTOES FAMILIAS

O fato de ser beneficiaria do PBF, trouxe facilidades no acesso a educagio e a saude’

A familia tem receio de perder o beneficio?

Se ndo fosse uma exigéncia do PBF | as criangas e adolescentes iriam para escola e teriam acompanhamento de saide?

Existe o reconhecimento sobre a importancia da educacio e da sande?

O fato de ser beneficiaria do PBF, trouxe facilidades no acesso a outras politicas e programas? (habitacio, saneamento, cursos)

Fonte: Elaboragdo propria, & partiv das entrevistas com as familias

Assim, com base nestas questdes foi feita uma andlise geral dos argumentos
apresentados pelas familias.

Segundo a resposta das familias ndo ha duvidas de que reconhecem a importancia da
educacdo e da saude na vida das criangas e adolescentes e ndo ¢ pelo fato de ser uma cobranga
do programa Bolsa Familia que elas garantem a freqiiéncia escolar ¢ o acompanhamento de
saude periddico. Apenas uma responsavel pela unidade familiar salientou que problemas
relacionados a saude e 6bito na familia fizeram com que a filha tivesse excesso de faltas, pois
ndo tinha quem a levasse na escola que fica longe do local onde reside. Essa mesma familia
teve o beneficio cancelado por ter perdido o prazo para recadastramento com dia e horario
marcado no municipio de Maud. Devido a situagdo em que se encontrava relatou nao ter ido
atrds para justificar a auséncia e, por outro lado, também nao recebeu a visita de nenhum
profissional que procurasse saber sobre a sua situacdo. Para esta representante “¢ muita

cobranga para pouco recurso”, justificando que recebia apenas R$ 22,00 mensais.
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A entrevista com essa representante deixou evidente o quanto uma falha nas
informagdes registradas no cadastro unico ou a auséncia de agdo dos profissionais no
municipio podem representar um prejuizo a familia. Pelas caracteristicas, essa ¢ uma familia
em situacdo de extrema pobreza, mas que no momento do cadastro declarou a renda auferida
no més, ou seja, do trabalho realizado naquele més, quando, na realidade, se fosse computar a
renda média no decorrer de um ano, obtida por meio dos “bicos”, estaria abaixo dos 70 reais
per capita. Assim, a auséncia de uma abordagem adequada no momento do cadastro, ou
mesmo a inexisténcia de uma posterior visita para atualizagdo das informagdes cadastrais, fez
com que esta familia fosse caracterizada, pelos critérios do cadastro tnico, como uma familia
em situagdo de pobreza, sem o direito de receber o beneficio basico, recebendo apenas o
variavel referente ao integrante entre 6 e 15 anos.

Associada a essa questdo do cadastro, das onze familias entrevistadas, sete declararam
que muitas familias, para conseguir o beneficio, procuram adequar a situa¢do familiar aos
critérios exigidos para o Programa Bolsa Familia. Elas ressaltam que existem muitas familias
que recebem os recursos do PBF quando nao deveriam receber, além de familias que recebem
valores de beneficio maiores em relagdo a outras familias que se encontram em situacdo de
maior pobreza. Dessas afirmacgdes extraimos que os erros de focalizagdo ocorrem,
considerando que eles sdo inerentes aos programas focalizados de transferéncia de renda. Tais
erros poderiam ser eliminados apenas se o Programa Bolsa Familia fosse um direito,
garantido a todos independente da renda, o que ndo ¢ o caso. Por outro lado, também
observamos que ao mesmo tempo em que existem familias que conhecem os critérios do
Programa ao ponto de adequarem suas informagdes a eles, outras desconhecem
completamente e acabam sendo prejudicadas também por esse motivo. Percebe-se que as
familias, ao invés de questionarem os critérios que ndo garantem a todos os mesmos direitos,
provocam questionamentos entre si de uma forma que interfere negativamente na coesao entre
elas, prejudicando a cidadania. Conforme salientam Goodin (2000) e King (1999; 2005) apud
Muiioz (2006, p.8), “a adogdo de politicas focalizadas dividem os cidaddos entre aqueles que
ndo necessitam de ajuda estatal e aqueles que sim e, ao invés de ser uma politica inclusiva,
torna-se uma politica excludente”.

Ao serem questionadas sobre o receio de perderem o beneficio, sete familias dizem
que sim e quatro familias falam que ndo. Os argumentos das familias que ndo se preocupam
vao no sentido de reconhecerem a qualquer momento que o beneficio serd cortado, ou entao,

que desconhecem até quanto tempo o beneficio ¢ garantido e ja considera um privilégio
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recebé-lo. Outro motivo relatado ¢ que o beneficio ajuda, mas “ndo ¢ ele que garante a renda
familiar mensal”. Para as familias que t€ém o receio da perda, o beneficio representa bastante
no or¢amento familiar, pois, por meio dele conseguem fazer um planejamento mensal dos
gastos e até programar prestacoes.

Sobre o PBF ter facilitado o acesso das familias a educagdo ¢ a saude, a maioria
expressa que permaneceu da forma como era antes. Uma representante familiar argumentou
que o fato de levar a crianca na unidade de satude a cada semestre, facilitou a sua consulta com
outros médicos e outra entrevistada relatou que teve mais facilidade em conseguir vaga para
os filhos na creche.

Quanto a participacdo do PBF na promog¢ao do acesso a outros servigos, politicas e
programas, metade das familias afirmaram que sim. As posicdes foram divergentes, desde
aquelas que relataram ja ter participado de muitas atividades (cursos, acompanhamento
psicologico) e nada ter adiantado, até aquelas que receberam bilhetes avisando sobre cursos,
mas que disseram nao ter &nimo ou tempo para participarem.

Em relagdo ao uso dos recursos oriundos do PBF, pode-se perceber por meio de
argumentos espontaneos, que a maioria dos gastos ¢ em géneros alimenticios, uniformes
escolares, vestimentas, prestacdes, geralmente direcionados ao bem estar dos filhos.

De uma forma geral, a entrevista com as familias trouxe alguns elementos importantes
especialmente no que diz respeito aos critérios de elegibilidade para acesso ao programa que

ndo sdo conhecidos.
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4.5 Analise geral dos resultados

Com base na trajetoria percorrida até o momento, os elementos sdo diversos que nos permitem
analisar o resultado da pesquisa com base na pergunta de partida utilizada como fio condutor para
o desenvolvimento deste trabalho. Tendo como objetivo identificar as semelhancas e o nivel
de coesdo entre as areas com base nas perguntas respondidas por eixo, a fim de que elas
contribuam na analise geral, foi elaborado um quadro sintético de todas as entrevistas, a partir

do qual sera feita uma anélise geral e breve.

Quadro 11. Quadro sintese da entrevista desenvolvida nos municipios selecionados
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Em geral, percebe-se que as respostas aos questionamentos feitos durante a entrevista
aos técnicos das areas de educagdo, saude e assisténcia social dos diferentes municipios nao
expressam, no ambito de um mesmo municipio, um determinado nivel de coesdo entre as
areas no que diz respeito aos conceitos mais abrangentes em torno do Programa Bolsa Familia
e das Condicionalidades. Por outro lado, em alguns momentos sdo perceptiveis

comportamentos parecidos ao compararmos as respostas de uma mesma area. Um exemplo
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disso pode ser identificado na questdo sobre se a abordagem do PBF junto as familias ¢ feita
na perspectiva do direito. A resposta afirmativa ¢ unanime por parte dos representantes da
assisténcia social, ao passo que para os entrevistados das areas de educacdo e de saude a
discussdo sobre o direito ndo ocorre no que diz respeito ao PBF. Mas, ao contrario, os
profissionais de Saude, quando mencionam o SUS, se referem a ele como um sistema
universal, cuja porta estd aberta a todos que chegarem até a unidade de atendimento. De fato,
o programa Bolsa Familia ndo se caracteriza como um direito, mas aqui estamos tratando da
abordagem junto as familias que pode fortalecer essa perspectiva e promover uma outra
concepgdo a respeito do beneficio que recebem mensalmente, ndo como um favor, conforme
salientado na entrevista com as familias. A integracdo do PBF no ambito da politica publica
de assisténcia social, o que ocorreu recentemente na esfera federal, representa um salto de
qualidade no sentido da insercdo do programa como pilar da protecdo social junto com a
assisténcia, permeados pela dtica do direito em detrimento de uma caracteristica mais técnico-
operacional atribuida aos programas focalizados de transferéncia condicionada de renda.

Outra questdo onde se percebe um padrdo de comportamento observado nas areas
especificas, refere-se ao papel da condicionalidade na pressdao da oferta dos servigos de
educacdo, saude e assisténcia social. Para os representantes de saude e de educagdo, ndo se
observa aumento da oferta dos servigos, o que ¢ compreensivel, considerando que a
organizacdo dos servicos de tais politicas ocorreu no decorrer da década de 90 do século XX,
periodo em que foram consolidados, o que ndo significa estarem num formato acabado. Por
outro lado, ¢ importante destacar que, embora nos municipios selecionadas os representantes
da area de educagdo e de saude tenham afirmado ndo perceberem o impacto da cobranca de
condicionalidades sobre a oferta dos servigos de educacdo e de satde, essa ndo ¢ uma
realidade de todos os municipios brasileiros, principalmente daqueles mais pobres onde a
oferta de tais politicas ainda estd aquém da demanda ou ndo se adequa as especificidades de
determinadas regioes.

Ja, a Politica de Assisténcia Social, embora tenha se consolidado enquanto politica
publica, garantidora de direito, no ambito da seguridade social, no texto da Constituicdo de
1988 e regulamentada pela Lei Organica da Assisténcia em 1993, a organizagdo dos servigos
passou a ser implementada por meio do Sistema Unico de Assisténcia Social na primeira
década do século XXI. Assim, para a assisténcia, conforme se observou no relato das pessoas
entrevistadas, a cobran¢a de condicionalidades do PBF teve impacto sobre os servigos da

politica tanto na pressdo sobre a oferta quando na reestruturagdo para garantir gestdo e
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atendimento a populagdo. Todavia, a oferta ainda estd aquém da demanda, o que pode se
observar na dificuldade dos municipios em garantirem o acompanhamento das familias do
PBF em situagdo de vulnerabilidade e risco social. Talvez essa situacdo se modifique em
virtude da aproximac¢do entre a Senarc e a SNAS em ambito federal no que diz respeito a
publicacdo do Protocolo Integrado de beneficios, servigos e renda no ambito do SUAS , que
prevé a interrup¢do dos efeitos tempordrios do descumprimento por meio da ferramenta de
acompanhamento familiar, uma funcionalidade do Sicon, criada para este fim.

Ainda, com base nas respostas das representantes da assisténcia, também foi possivel
evidenciar uma tentativa de descaracterizar o efeito punitivo atribuido as condicionalidades da
forma como orientado em ambito federal. O mesmo ndo ocorre na visdo dos representantes da
area de saude e da educagdo, para os quais a condicionalidade tem efeito punitivo. Vale
ressaltar que segundo o resultado das entrevistas na assisténcia social, na realidade, o efeito
punitivo existe, mas ndo ¢ concebido em sentido negativo, conforme observado na analise do
resultado das entrevistas.

A questdo em relagdo a contribuicdo da condicionalidade no fortalecimento do acesso
as politicas de educacgdo, satde e assisténcia esteve bastante presente no decorrer da entrevista
com todos os gestores, os quais foram quase unanimes ao afirmarem essa contribui¢do. Os
pontos mais abordados foram no sentido da condicionalidade aproximar as familias dos
servicos e estreitarem os vinculos entre elas e os profissionais, sendo possivel trabalhar com
questdes preventivas, oferecer orientacdes e, essencialmente, refor¢arem a questdo dos
direitos. Uma questdo salientada e bem interessante foi o fato da relagdo entre familias e
servigos promoverem transformagdes reciprocas no sentido da garantia dos direitos no ambito
na politica de assisténcia social.

A discussdo acerca da condicionalidade em fortalecer a intersetorialidade e o IGD
contribuir nesse processo, também foi confirmada pela maioria dos entrevistados das
diferentes areas dos municipios. Muito embora, o planejamento dos recursos do IGD nio seja
feito de forma coletiva em nenhum dos municipios e os espagos existentes que garantam a
intersetorialidade sejam ainda pouco ocupados com esta finalidade.

De tudo, apos o trabalho de andlise feito sobre o marco legal das condicionalidades,
assim como sobre a analise dos resultados das entrevistas, associadas aos resultados oriundos
do processo de gestdo das condicionalidades, o que compreende o acompanhamento de
educagdo, o acompanhamento de satude, o registro de recursos, as repercussoes € o repasse dos

recursos do IGD, podemos confirmar a hipdtese de que as condicionalidades promovem o
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acesso das familias aos servigos sociais basicos de educacdo, saude e assisténcia social.
Também podemos afirmar, com base no resultado das entrevistas realizadas com os
representantes dos municipios, que a condicionalidade contribui para o fortalecimento
intersetorial entre as politicas, todavia essa manifestagdo de vontade ndo se observa na pratica,
sendo possivel apenas sinalizar essa possibilidade sem extrair conclusdes concretas com base
em fatos reais.

Por outro lado, a hipdtese de que a condicionalidade devido a promog¢ao do acesso as
politicas de educacgdo, saude e assisténcia social, contribui pra consolidar uma rede de
protecdo social, ndo se confirma na pratica dos municipios da forma como prevé o marco
legal do programa. Partindo dessa constatacdo, foi possivel identificar outras questdes, as
quais serdo descritas brevemente.

Embora se observe a importancia do Bolsa Familia como um programa que compde o
pilar da assisténcia social, no dmbito da protecdo social, fortalecendo-a enquanto politica
publica que prevé a garantia de direitos, ndo se observa uma contribuicdo no sentido de
consolidar uma rede de protecdo social, at¢ mesmo porque esse ¢ um desafio estrutural que
esta posto no ambito das decisdes prioritarias dos governos. Essa ¢ uma decisdo que
representa correlagdes de forgas distintas, baseadas nos paradigmas que permeiam o olhar que
se tem da politica social, conforme abordado no Capitulo L.

Sobre o Programa Bolsa Familia podemos concebé-lo do ponto de vista de uma
posi¢do hegemodnica predominante que o insere no rol de politicas paliativas de combate a
pobreza, ou aceitd-lo como uma importante politica no ambito da assisténcia social, que tem
apresentado resultados consideraveis, mas que ainda ndo se consolidou como um direito.
Entende-se que essa consolidagdo dependera da movimentagdo dos atores envolvidos nesse
processo, em especial, das familias em terem o seu olhar transformado, compreendendo a
transferéncia de renda como um direito € ndo como um favor, conforme enraizado na nossa

cultura politica. Segundo Mesquita (2007),

Em geral, os programas de transferéncia de renda estdo sujeitos a cair no que ¢
caracterizado como “armadilha da pobreza, isto ¢, podem estimular os beneficiarios
a permanecerem na situacdo em que se encontram para que continuem merecedores
do beneficio. Mas, contraditoriamente, podem desencadear um ciclo virtuoso no
sentido de gerar ganhos e até despertar a populagdo para o fato de que elas tém
direito a ter suas necessidades basicas satisfeitas ¢ exigir dos governantes essa
provisdo como um direito de cidadania (p.129).
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Neste contexto ¢ que a drea de assisténcia social, o que foi possivel observar no
decorrer da entrevista com representantes municipais, ¢ estratégica ao incorporar o programa
bolsa familia como um eixo central da protecdo e conduzi-lo com o proposito de transforma-
lo em renda basica, garantida a todos sem disting@o, se este for o caminho desejado. E o mais
interessante ¢ constatar que o Brasil € o unico pais no mundo que criou uma Lei que prevé a
instituicdo de uma renda de cidadania a todos os brasileiros, iniciando-se pelo Bolsa Familia,
um programa focalizado de transferéncia de renda.

Assim, a politica de assisténcia social e todos aqueles que a defendem enquanto
politica publica garantidora de direitos, em espagos diversos, seja no ambito da gestdo, nos
colegiados, no interior das universidades, por meio das conferéncias, nos conselhos, nas
instancias de pactuagdo e, principalmente na relacdo que se estabelece com o usuario da
politica, tem um poder enorme de articular um processo de transformacdo com o objetivo de
confrontar for¢cas hegemonicas a respeito da visdo predominante que se tem da politica social.
Nao ¢ uma tarefa facil e nem de curto prazo, mas as sementes estdo sendo langadas ao solo, as
quais poderdo gerar frutos bons ou ruins, dependendo de quem semeia. Se ndo for assim, de
fato, o Programa Bolsa Familia, tenderd a ser concebido, de forma predominante, como uma
politica residual de combate a pobreza, que pouco acrescentard para uma transformacio

estrutural que se sustente no interior do debate acerca das questdes sociais.
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CONCLUSAO

Esse trabalho procurou promover uma andlise do papel das condicionalidades do
Programa Bolsa Familia, procurando compreender de que forma e em que medida o que esta
previsto no marco legal das condicionalidades tem se traduzido no ambito da implementacao
nos municipios.

Partindo da defini¢do de eixos centrais extraidos da concep¢do em ambito federal
sobre as condicionalidades do Bolsa Familia, e por meio da analise das entrevistas com
representantes do PBF das areas de educagdo, satide e assisténcia social, pode-se confirmar a
hipdtese de que as condicionalidades promovem o acesso aos servigos sociais bdsicas de
educagdo, saude e assisténcia social, fortalecem a articulagdo intersetorial entre essas
politicas, mas ndo contribuem para a consolida¢do de uma rede de protecdo social municipal.

Entendendo a definicdo de rede de protecdo social, como um conjunto de intervengdes
publicas que ajudam as pessoas a enfrentarem os riscos a que estdo sujeitas no cotidiano,
conforme expde Sojo (2007, p. 9), ou, de acordo com Fonseca (2006, p. 2), como agdes que
neutralizem ou reduzam o impacto dos riscos sobre os individuos e a sociedade, ndo foi
possivel observar na organizagdo dos servicos dos municipios selecionados uma estratégia
consolidada, conforme as orientagdes do marco legal acerca do descumprimento da
condicionalidade. Isso ndo significa afirmar que a condicionalidade ndo podera contribuir, de
forma alguma, para uma agao desse tipo. Considera-se que ela pode contribuir e isso tem sido
orientado na concep¢do do marco legal do Programa, todavia, na conjuntura dos municipios
analisados esse processo estd longe de se consolidar, em virtude de algumas limitacdes e
desafios impostos ao Programa, muito embora nio restem dividas de que o Bolsa Familia, no
Brasil, tem contribuido para o complemento de renda das familias em situagdo de pobreza e,
ao lado da assisténcia, tem fortalecido a protecdo social dessas familias.

A primeira limitagdo diz respeito aos recursos direcionados a prote¢do social no
ambito dos municipios. Em que pese todo o processo de implementagdo do Sistema Unico de
Assisténcia Social (SUAS), com definicdo dos CRAS e CREAS como unidade de
atendimento de referéncia, locus do desenvolvimento do trabalho com familia, por meio do
Programa de Atencdo Integral as Familias (PAIF), a capacidade de gestdo, de financiamento e
da oferta dos servigos nos municipios ainda estd muito aquém do que se possa considerar
como uma verdadeira politica integrada de prote¢io social. E nesta lacuna que o repasse dos
recursos do IGD tem garantido maior qualidade de gestdo a area quando se observa que os

gastos sdo direcionados a gestdo do PBF, mas principalmente na estruturacdo do espaco fisico
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de CRAS e CREAS, conforme se observa no resultado da pesquisa sobre a utilizacdo dos
recursos do IGD, disponivel no sitio do MDS. Ainda predomina nos municipios uma visio
que ndo olha para a politica de assisténcia social na o6tica dos direitos, permanecendo
associada as praticas clientelistas, emergenciais e pouco estruturada. O percentual de recursos
municipais destinados a area ¢ reduzido e os profissionais geralmente sdo pouco valorizados.
Uma analise acerca dos gastos relacionados ao sistema de protecdo social no pais, bem como
no ambito dos municipios selecionados, com certeza, traria mais subsidios para a presente
analise. Todavia, na auséncia dessas informagdes, um dado relevante pode ser observado em
Moura (2010, p.13) quando apresenta uma série histdrica dos gastos no pais com politicas de
desenvolvimento social, promovidas no ambito do MDS. Segundo o pesquisador, entre os
anos de 2000 a 2008, foi observado um aumento de 71,1% dos gastos da Unido em politicas
de desenvolvimento social. Assim, em 2000, os gastos foram na ordem de 1,68% da
arrecadagdo anual da Unido, ao passo que em 2008 atingiram 4,06%. Nesse rol de politicas
estdo incluidas as politicas de transferéncia de renda (BPC e Bolsa Familia), servigos, agdes e
programas da assisténcia social e agdes e programas da seguran¢a alimentar. Do total dos
gastos da Unido no periodo, 94,8% foram baseados no aumento das transferéncias direta de

renda as familias.

Tabela 22. Politicas de Desenvolvimento Social e Combate a pobreza segundo grupos de
politicas ptblicas (em R$ milhdes)

Ano
2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008

Grupo de politicas publicas

Transferéncia de renda para

idosos e deficientes 6.007 6.876 7.3B4 8.027 9.137 10.609 12.837 14.313 15.666
Transferéncia de renda com

condicionalidades 424 1.015 3.838 4670 6995 7951 9.138 9.877 11.017
Servicos, acOes e programas

de assisténcia sodial 380 447 549 434 738 1.006 875 1.059 908
Acdes e programas de

seguranca alimentar - 66 - 378 429 562 698 665 575
Total 6.811 8405 11771 13510 17.299 20.128 23549 25914 128.166

Fonte: Moura, 2010, p.13

Assim, segundo o autor, “dos 21,354 bilhdes de aumento, R$ 20,251 bilhdes se

referem a esta modalidade de politica publica [...], enquanto R$ 1,102 bilhdo, se referem ao
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incremento das acdes e programas na area de assisténcia social e de seguranga alimentar”
(MOURA, 2010, p.14). Com base nos niimero expressos na tabela 33, os gastos na area da
assisténcia e da seguranga alimentar cresceram, respectivamente, 528 milhdes e 509 milhdes
no periodo. Nao restam duvidas de que a aplicacdo dos recursos nos servigos estdo muito
aquém da demanda minima para consolidacdo de um sistema de politicas universais de
protecdo social. Embora as previsdes legais, especialmente as relacionadas ao marco legal das
condicionalidades, ndo se observa na pratica o crescimento de recursos em protecdo basica e
seguranca alimentar nas mesmas propor¢des que em politicas focalizadas de transferéncia de
renda. Segundo essas informagdes, podemos concluir que as politicas focalizadas de
transferéncia de renda tem sido predominante nas estratégias de combate a pobreza.

Outra limitagdo estd relacionada com a personificagdo da qualidade na oferta dos
servicos. Ou seja, a qualidade dos servigos estd muito atrelada ao perfil do profissional que
coordena todo o processo de gestdo, ndo existindo um padrdo minimo acerca da concepgao
das politicas implementadas. Nao ha duvidas que a implementagdo do SUAS representa outra
logica para a organizagdo dos servicos e avangou na tipificagdo dos servicos sociais. Mas,
ainda assim, percebe-se que faltam investimentos que garantam profissionalismo e formacgao
permanente aos profissionais que trabalham na base dos servigos e diretamente com as
familias. Muitas vezes um servi¢o ¢ bem avaliado, em virtude de uma pessoa X, que conduz
todo o processo e consegue obter resultados solidos. Essa pessoa X sempre vai existir, mas,
mais essencial ¢ a existéncia de um sistema bem consolidado e preparado para responder as
demandas sociais. Percebe-se, com a experiéncia do Bolsa Familia, por exemplo, que muitas
familias sdo prejudicadas por erros originados no cadastro Unico, no registro das informacdes
de acompanhamento das condicionalidades e pela omissdo ou desconhecimento dos técnicos
acerca de todas as ferramentas e critérios disponiveis em favor das familias. A carga de
trabalho, a burocracia e os custos administrativos tém prevalecido em relagdo ao planejamento
de agdes que poderiam orientar uma ac¢do mais articulada das politicas no ambito dos
municipios. A agenda pesada do Bolsa Familia imposta aos municipios, em meio a uma série
de outras rotinas, apresenta-se como uma limitacdo ao desenvolvimento do programa, ao
mesmo tempo em que a revisdo dessa logica € vista como um desafio. Um estudo mais
aprofundado acerca da realidade do programa que se oriente por meio de entrevista aos
profissionais que trabalham nas escolas, nas unidades de saude, nos centros de referéncia da

assisténcia social (CRAS e CREAS), bem como por meio de uma analise da realidade das
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familias e a maneira como elas enxergam tudo isso, poderia contribuir para a revisdo e
aperfeicoamento do processo.

Nesta linha, um desafio que estd posto aos gestores federais do Programa Bolsa
Familia, assim como para todos aqueles que o vislumbram como integrante do pilar da
assisténcia social, no &mbito da seguridade, ¢ definir, de fato, se ele permanecerd como uma
politica focalizada, mas que se constitua como um direito a todos aqueles elegiveis ao
Programa, visto que hoje, sdo 2 milhdes de familias que, embora elegiveis, ndo se enquadram
na lista de beneficiarios e, junto a isso, avancar na consolidacdo das politicas universais, por
meio da vinculagdo e elevacdo dos recursos de forma que garantam servigos publicos de
qualidade a todos aqueles que delas necessitam. Nesse desenho, as combinagdes de uma
politica de transferéncia de renda focalizada com politicas universais priorizadas num mesmo
patamar, poderiam gerar efeitos ainda maiores sobre as causas da pobreza e das desigualdades
sociais. Sem entrar aqui, no mérito das discussdes em torno da necessidade de uma reforma
tributaria que reveja a logica de cobranca dos tributos que oneram as familias mais pobres,
especialmente no consumo de géneros alimenticios e derivados.

Outro desafio, também apresentado aos gestores federais e idealizadores do Programa
Bolsa Familia, estd em definir se de fato ele é um estdgio para a Renda de Cidadania,
conforme salientado pelo Senador Eduardo Suplicy em seu livro. Essa questdo estd posta, e
ndo encard-la significa se omitir e aceitar o Programa Bolsa Familia como mais um modelo de
programa focalizado de transferéncia de renda imposto aos paises da América Latina,
conforme recomendagdes do Banco Mundial. Entende-se que € nesse cendrio que devemos
intervir com intuito de olhar para o Programa Bolsa Familia como um catalisador no processo

de consolidacdo dos direitos.
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