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RESUMO

Este estudo versa sobre os determinantes da relacdo entre Protecdo Social e
Territorio, a partir de um estudo das condi¢des socioterritoriais dos servigos publicos
condicionados vinculados ao territorio de vivéncia das familias beneficiarias do
Bolsa Familia. Tendo como objetivo analisar o impacto do acesso aos servigos
publicos condicionados na Protecdo Social das familias beneficiarias do Programa
Bolsa Familia em municipios da 2° Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba.
A abordagem teodrico-metodologica desse estudo investigativo de carater quanti-
gualitativo, apresenta as concepc¢des fundantes da Protecdo Social, discorrendo
sobre marcos histéricos iniciais da Protecdo Social, aprofundando o debate no
contexto brasileiro, sobretudo, a partir da Constituicdo Federal de 1988, com énfase
na Politica de Assisténcia Social e o0 no debate sobre os Programas de
Transferéncia de Renda. Apresenta as dimensdes histéricas e legais do Programa
Bolsa Familia, e a importancia da intersetorialidade para a gestdo do programa. A
pesquisa foi desenvolvida a partir de fontes secundarias, através de levantamento
bibliografico e documental; seguido da andlise de dados disponibilizados em
plataformas on line de instituices publicas vinculadas ao objeto em estudo. A
amostragem do estudo refere-se a quatro municipios da 2° Regido
Geoadministrativa da Paraiba, composta por um total de 24 municipios. Os
resultados permitem inferir algumas consideracdes a partir da elucidacdo de
indicadores socioterritoriais de protecdo social vinculados ao territério de moradia,
guais sejam: a gestdo da protecéo social e as politicas de transferéncia de renda
sdo duas faces do modelo (ainda que incipiente) de protecao social no pais. Além
disso, ha uma intrinseca relac&o entre a protecéo social e o territorio, considerando
o territério configura-se fator/indicador determinante para mediacdes e gestdo da
protecdo social. Identificamos ainda a importancia da intersetorialidade enquanto
principal mediacdo no processo de gestdo do Programa Bolsa Familia. Por fim, as
incursdes realizadas nos permitiram constatar que o Programa Bolsa Familia tem
sofrido gradativamente com o enxugamento do orgcamento, e consequentemente
apresentado diminuicdo no numero de familias beneficiarias, sendo a manutengéo
e continuidade do programa, talvez, o maior problema encontrado no decorrer do
Nosso estudo.

Palavras chave: Protecdo Social, Territério, Programa Bolsa Familia, Servicos
Publicos condicionados.



ABSTRACT

This study deals with the determinants of the relationship between Social Protection
and Territory, based on a study of the socio-territorial conditions of conditioned public
services linked to the territory of experience of families benefiting from Bolsa Familia.
Aiming to analyze the impact of access to conditioned public services on Social
Protection of families benefiting from the Bolsa Familia Program in municipalities in
the 2nd Geoadministrative Region of the State of Paraiba. The theoretical-
methodological approach of this quantitative and qualitative investigative study,
presents the fundamental conceptions of Social Protection, discussing the initial
historical milestones of Social Protection, deepening the debate in the Brazilian
context, especially from the Federal Constitution of 1988, with emphasis in the Social
Assistance Policy and in the debate on Income Transfer Programs. It presents the
historical and legal dimensions of the Bolsa Familia Program, and the importance of
intersectorality for the management of the program. The research was developed
from secondary sources, through bibliographic and documentary survey; followed by
the analysis of data made available on online platforms of public institutions linked
to the object under study. The study sample refers to four municipalities in the 2nd
Geoadministrative Region of Paraiba, comprising a total of 24 municipalities. The
results allow us to infer some considerations from the elucidation of socio-territorial
social protection indicators linked to the housing territory, namely: social protection
management and income transfer policies are two faces of the (although incipient)
model of social protection in the country. In addition, there is an intrinsic relationship
between social protection and the territory, considering the territory is a determining
factor / indicator for mediations and management of social protection. We also
identified the importance of intersectoriality as the main mediation in the
management process of the Bolsa Familia Program. Finally, the incursions carried
out allowed us to see that the Bolsa Familia Program has been gradually suffering
from the downsizing of the budget, and consequently has shown a decrease in the
number of beneficiary families, with the maintenance and continuity of the program
being, perhaps, the biggest problem encountered during the course of the program.
our study.

Keywords: Social Protection, Territory, Bolsa Familia Program, Conditional Public
Services.
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INTRODUCAO

Essa dissertacdo titulada — “BOLSA FAMILIA, PROTECAO SOCIAL E
TERRITORIO: O impacto das condicdes de acesso aos servicos publicos
condicionados instalados no territorio de vivéncia”’, apresentada ao Programa de
P6s-Graduacdo em Servico Social (PPGSS), na Area de concentracdo — Servico
Social e Politica Social, e Linha de Pesquisa — Estado, Direitos Sociais e Protecéo
Social. Insere-se como fruto do Nucleo de Estudos e Pesquisas em Politicas Sociais
— NEPPS!, vinculado ao PPGSS da Universidade Federal da Paraiba (UFPB).

O Programa Bolsa Familia desde a sua criacédo (2003) tem se configurado
como a face dos programas de transferéncia de renda no Brasil, tornando-se uma
das principais politicas de protecédo social do pais. Neste estudo, apresentaremos a
concepcgao de protegdo social a partir de diferentes autores. Na compreensao de
Sposati (2009, p. 22) politica de protecdo social € configurada como uma politica
gue estabelece protecdo, e seguranca a dignidade de todos os cidaddos, se
constituindo enquanto um conjunto de “direitos civilizatérios de uma sociedade”.
Entretanto, para Pereira (2013, p. 636) ha de considerar que a protecdo social é
fundada em um processo complexo e contraditorio, inserida no contexto econémico,
social e politico. Quanto a isso Sposati (2013, p. 653) apontou que a protecao social
na sociedade do capital, € marcada por paradoxos e incoeréncias, acabando por
reiterar, mesmo que isso seja uma contradicdo, a desprotecéo social. Em estudo
recente denominado “Descaminhos da seguridade social e desprotecéo social no

Brasil” (2018) a autora ratifica essa percepcéao, assegurando que a protecdo social,

1 O Nucleo de Estudos e Pesquisas em Politicas Sociais (NEPPS), vinculado ao Programa de Pos-
Graduacdo em Servico Social da UFPB, criado em 2012 com certificacdo da UFPB em marco de
2013 no Diretério do CNPq se constituiu no primeiro grande fruto do Projeto Casadinho/ Procad/
chamada publica n°® 06/2011 — processo n°. 552248/2011-8, em parceria institucional com o
Programa de Estudos Pds-Graduados em Servico Social da PUCSP.Na perspectiva de implementar
e coordenar as acdes e atividades desenhadas através do Projeto intitulado - “Assisténcia Social e
Transferéncia de Renda: Interpelagdes no Territério Da Protegéo Social”, tendo como objetivo central
- consolidar uma rede integrada de intercambio nacional e internacional entre docentes, discentes e
pesquisadores no ambito da P6s-Graduagéo. Disponivel em: www.neppsufpb.com.br. Acesso em 13
de fevereiro de 2020.
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no contexto brasileiro, vem perdendo seu carater desmercadorizador publico, sendo
desvinculada do seu valor de direito humano civilizatorio, afetando sua capacidade
protetiva levando ao agudizamento das desigualdades sociais, quando a sua
responsabilidade seria “assegurar aquisicdes basicas a dignidade do ser humano e
do cidadao.” (SPOSATI, 2018, p. 2317)

Seguindo essa mesma concepc¢ao, Soares (2010, p. 28) defende que um
sistema de protecao social deve ter como objetivo politico principal o combate a
pobreza e as desigualdades sociais, buscando garantir igualdade de acesso e de
oportunidades a todos os individuos, além de garantir que toda a populagéo,
sobretudo, os mais pobres possam acessar 0s beneficios do sistema de protecéo
social.

A partir dessas acepcdes, aferimos que a protecao social é constituida como
um mecanismo que permite que os individuos acessem servigos e beneficios na
perspectiva do direito e da cidadania, independente que esses individuos estejam
inseridos no mundo do trabalho, de modo a possibilitar o enfretamento a privacdes
sociais e situagdes de risco. Entretanto, na atualidade a protecéo social tem sido
utilizada pelo capital “desconectada da orientacdo universalista e civilizatoria e
subjugada ao codigo moral capitalista, condicionando 0 acesso a protecao social a
acao ativa do individuo em poupar para enfrentar suas fragilidades” (SPOSATI,
2018, p. 2316), desvelando o seu caréater contraditorio.

Em relagdo as politicas de transferéncia de renda, a literatura sobre o tema
aponta que no contexto internacional, o debate referente a essas politicas se
intensificou no final da década de 1980 e inicio da década de 1990, embora Silva
(2016, p. 26) esclareca que outras experiéncias similares ja haviam sido
desenvolvidas na Europa na década de 1930, a maior visibilidade para esses
programas ocorre no inicio da década de 1990 a partir das diretrizes do Consenso
de Washington, no contexto de crise econdmica, e em meio as discussdes sobre a
necessidade da reforma do papel do Estado, esses programas surgem cOmo
medida de enfrentamento ao desemprego e a pobreza, ocasionados pela crise dos
padrdes de Estado de bem estar social, nos paises desenvolvidos, sobretudo em

alguns paises da Europa Ocidental.
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No Brasil, Segundo Silva (2016, p. 31) em meados da década de 1990 ocorre
a expansdo dos programas de transferéncia de renda, precisamente em 1995,
primeiro sendo desenvolvidos nos ambitos municipais e estaduais, e
posteriormente, sendo adotado pelo Governo Federal. Neste interim, o governo
brasileiro passa a adotar explicitamente a ideologia neoliberal, inclusive, para o
combate a pobreza.

No inicio do anos 2000 ocorre no Brasil a ampliacdo de varios programas de
transferéncia de renda federais, e precisamente no ano de 2003, no inicio do
Governo Lula, acontece a unificacdo dos programas de transferéncia de renda do
Governo Federal, o Bolsa Escola, o Bolsa Alimentacdo, o Vale Gas e o Cartdo
Alimentacao, sdo agregados surgindo a partir disso o Programa Bolsa Familia.

Nesse contexto, € importante destacar que as estratégias utilizadas pelos
governos para minimizar os indicadores de rendimento, a partir dos programas de
transferéncia de renda para a populacdo em maior situacdo de vulnerabilidade
econbmica, apresenta para a agenda social a discussdo acerca do direito a
seguranca de renda no Brasil, discussdo que ganha visibilidade, sobretudo, no
campo da Assisténcia Social, que apresenta a seguranc¢a de renda como uma das
segurancas afiancadas por esta politica (SILVA, 2015, p. 58).

Desse modo, o direito a renda passa a se vincular a concepc¢ao de protecao
social, sendo seguranga de renda entendida como direito essencial para “a
cidadania e dignidade humana diante dos riscos e fragilidades das familias e
individuos que nédo possui condi¢des de prover sua sobrevivéncia e atendimentos
as suas necessidades basicas” (IBIDEM, 2015, p.58).

Nessa perspectiva, o Programa Bolsa Familia € criado pela medida
Provisoéria n° 132, de 20 de outubro de 2003, sendo transformado na Lei n°® 10.836,
de 9 de janeiro de 2004, e regulamentado pelo Decreto n° 5.209, de 17 de setembro
de 2004, tornando-se o maior programa de transferéncia de renda direta

condicionada do pais até a atualidade. O Programa Bolsa Familia (PBF) beneficiou,
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no més de dezembro de 2019, 13.170.607 familias, 0 que representa
aproximadamente uma quantia de 2 bilhdes e meio de reais no més?2.

Sendo configurado a partir dos seguintes eixos fundamentais: transferéncia
de renda, a fim de promover o alivio imediato da pobreza; e condicionalidades, que
reforcam 0 acesso a direitos sociais basicos como saude, educacéo e assisténcia
social, além do acesso a servicos complementares, considerando seu carater
transversal, com o objetivo de promover a emancipacao das familias e a superagao
das vulnerabilidades. Tendo suas acdes voltadas para familias em situacédo de
pobreza e extrema pobreza.

O recebimento do beneficio do PBF é condicionado ao cumprimento de
compromissos assumidos pelas familias beneficiarias, as chamadas
condicionalidades, que estdo ligadas ao acesso a direitos sociais basicos (saude,
educacdo e assisténcia social), ficando sob responsabilidade do Poder Publico a
garantia da oferta e qualidade desses servicos.

Assim, na éarea da Educacdo as familias beneficiarias assumem o
compromisso de matricular as criangas e os adolescentes de 6 a 17 anos na escola,
mantendo uma frequéncia de pelo menos 85% das aulas para criancas e
adolescentes de 6 a 15 anos, e de 75% para jovens de 16 e 17 anos, durante todo
0 més. No tocante a Saude, as familias beneficiarias assumem o compromisso de
acompanhar o cartdo de vacinagao, o crescimento e desenvolvimento das criancas
menores de 7 anos, e as gestantes ou nutrizes devem fazer o pré-natal e o
acompanhamento de saude do bebé através de consultas na Unidade de Saude.

No escopo legal do programa as condicionalidades séo justificadas a partir
da concepcgdo que sua imposicao contribuem e incentivam 0 acesso a servigos
sociais basicos, contribuindo para a independéncia das familias beneficiarias
porém, a determinacdo dessas contrapartidas, sdo motivos de criticas por varios
autores consideram que “constituem infracdo a um direito essencial a sobrevivéncia
das pessoas” (SILVA, CARNEIRO, 2016, p. 103), a partir da compreensao que nao
se deve impor contrapartidas a um direito.

2 Dados da Secretaria de Avaliagdo e Gestédo da Informag&o do Ministério da Cidadania. Disponivel
em: https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/RIv3/geral/relatorio.php. Acesso em: 29 de janeiro de 2020.
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O programa Bolsa Familia assume centralidade no debate sobre a protecao
social brasileira a partir da perspectiva da seguranca de renda, o seu papel e seus
impactos, tem sido objeto de varios estudos no ambito académico, nacional e
internacional, além da credibilidade que o programa possui diante de organismo
internacionais. Barbosa (2018, p. 330) em artigo denominado “O Programa Bolsa
Familia segundo a comunidade cientifica internacional” publicado no livro “Bolsa
Familia 15 Anos (2003-2018)” da Escola Nacional de Administragéo Publica (ENAP)
em razao dos 15 anos de instituicdo do Programa Bolsa Familia, aponta que o
interesse da comunidade cientifica internacional pelo PBF ocorre devido a
qualidade e a acessibilidade a informacédo, além dos avangos sociais que o Brasil
obteve desde a implementagao do programa.

No mesmo livro, é publicado o artigo “A producdo cientifica sobre o Programa
Bolsa Familia no Brasil entre 2005 e 2016” das autoras Viana e Kawauchi, que
apresenta uma pesquisa onde foram identificados mais de 1.000 estudos sobre 0
programa, a partir de teses, dissertagdes, artigos, nacionais e internacionais, as
autoras consideram que o interesse académico e cientifico pelo programa se dar
pelo fato do PBF “se tratar de uma politica inovadora na trajetoria histérica da
protecao social brasileira e também por ter proposto novos paradigmas sociais em
um contexto de antigas e arraigadas estruturas politicas.” IBIDEM (2018, p. 30).

Nessa perspectiva de estudos e debate académico insere-se esse estudo
dissertativo, fruto da nossa atuagao profissional como Assistente Social e Gestora
do PBF, em municipio de Pequeno Porte I, Serra da Raiz, com populacdo de
estimada de 3.148 habitantes (IBGE, 2019), e com populacéo beneficiaria de 3433
familias em outubro de 2019.

Nesta Otica, a escolha desta tematica ocorreu através de questionamentos
levantados ao acompanhar as familias beneficiarias do PBF, enquanto Gestora do
Programa desde o ano de 2013. Minha primeira aproximacdo com as familias
beneficiarias do programa ocorreu, precisamente em janeiro de 2013, a partir das

atividades de atuacdo como entrevistadora do Cadastro Unico para Programas

3 Dados da Secretaria de Avaliagdo e Gestdo da Informagdo do Ministério da Cidadania. Disponivel
em: https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/RIv3/geral/relatorio.php. Acesso em: 29 de janeiro de 2020.
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Sociais#, também no municipio de Serra da Raiz, ficando nessa funcdo por cerca
de dois meses, saindo para assumir a Gestao do Bolsa Familia onde permanece
até os dias atuais, na época estava concluindo a Gradua¢édo em Servi¢co Social na
Universidade Federal da Paraiba - UFPB.

O ingresso no Programa de Péds-Graduagédo em Servigo Social da UFPB, e a
insercdo no Nucleo de Estudos e Pesquisas em Politicas Sociais
(NEPPS/PPGSS/UFPB), sob coordenacdo da Professora Dr2 Marinalva Conserva,
gue desenvolve estudos e pesquisas no ambito da Gestao da Protegéo Social, veio
contribuir com meu processo formativo me possibilitando amadurecer e fomentar
novas reflexdes inerentes ao meu objeto de estudo.

Assim, surgiram questionamentos, a partir do contato direto e
acompanhamento das familias beneficidrias do programa, sobre a efetiva
contribuicdo que o Bolsa Familia promove para as familias beneficiarias,
considerando os eixos principais que fundamentam o programa, a transferéncia de
renda direta e 0 acesso aos servicos publicos e aos direitos basicos, sobretudo, a
partir do cumprimento das condicionalidades impostas as familias beneficiarias,
referente as politicas de educacdo e saude, sendo essa uma das questbes que
conduzem o0 nosso estudo.

Outra reflexédo levantada se refere a significativa importancia de o Estado
garantir o acesso as politicas publicas pelas familias beneficiarias do
Programa Bolsa Familia, para além de subsidiar as politicas de satde e educacéo,
necessarias para o cumprimento das condicionalidades, de modo a corroborar para
a autonomizacdo dessas familias. A partir da compreensdo que esse acesso
configura um direito das familias beneficiarias, e que no Brasil a oferta dos servicos
sociais basicos sdo insuficientes para atender a demanda, como também a
gualidade desses servigos, entendemos a necessidade de estudos que analisem

como tem ocorrido o ingresso das familias do PBF as politicas de protecédo social,

* O Cadastro Unico para Programas sociais € o instrumento que o0 governo usa para registrar e
identificar as familias brasileiras de baixa renda, a partir do cadastro os cidaddos podem tem acesso
a varios programas sociais do Governo Federal, os principais deles sdo o Programa Bolsa Familia e
o Beneficio de Prestacéo Continuada - BPC, além da a Tarifa Social de Energia Elétrica, o Programa
Minha Casa Minha Vida, a Bolsa Verde, entre outros. O Cadastro Ginico também pode ser utilizados
pelos governos municipais e estaduais na selecéo de beneficiarios para programas criados por estes.
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visto que o Estado deve se responsabilizar e “garantir as condi¢gdes basicas
necessarias para que as pessoas mantenham um padréo basico de vida, de acordo
com as conquistas civilizatérias da sociedade que se inserem [...]” (SILVA;
CARNEIRO, p. 103, 2016).

Por conseguinte, observamos, ndo sem criticas, o quanto o Programa Bolsa
Familia vem contribuindo para a reducédo da populacédo brasileira em situacao de
pobreza e extrema pobreza, considerando que a partir de planos como Fome Zero®
e o Brasil Sem Miséria®, milhares de brasileiros e brasileiras sairam da pobreza e
extrema pobreza. Sabe-se que esses planos traziam em seus objetivos a inclusao
social e produtiva da populacao pobre e extremamente pobre, enquanto ferramenta
para elevar a renda desse publico, além da promoc¢ao ao acesso a servi¢os publicos
e as acOes de cidadania, contudo, compreende-se que para alcancar esses
objetivos € necessario que a oferta desses servi¢os ocorra de forma articulada.

Desse modo, para essa analise é necessario considerar a complexidade
dessa discussdo, levando em conta que o Bolsa Familia € um programa
intersetorial, através da criacdo e participacdo em programas complementares, e
transversal, ou seja, permite o acesso das familias em situacdo de pobreza a
politicas estruturantes, educacao, saude e assisténcia social, trabalho e renda,
todavia, € necessario considerar outra dimensao que consiste na vinculagcdo na
oferta entre servicos e beneficios. Sposati (2009, p. 23) apresenta a concepg¢ao que
os beneficios em espécie devem ter o seu acesso vinculado a um conjunto de

servicos no territorio.

> “O Fome Zero apresenta uma proposta para combater a fome, a miséria e suas causas estruturais,

que geram a exclusao social. Ele foi concebido para garantir a seguranca alimentar de todos os
brasileiros e brasileiras. Ter seguranca alimentar significa que todas as familias tenham condi¢c8es
de se alimentar dignamente com regularidade, quantidade e qualidade necessarias a manutencéo
de sua saude fisica e mental.” Disponivel em: http://www.institutolula.org/projeto-fome-zero-2000-
2001/, Acesso em: 05 de novembro de 2017.

® “O Plano Brasil Sem Miséria foi criado para superar a extrema pobreza no pais, sempre tendo em
vista que a pobreza ndo se resume a uma questdo de renda. Segurancga alimentar e nutricional,
educacéo, salde, acesso a agua e energia elétrica, moradia, qualificacado profissional e melhora da
insercdo no mundo do trabalho sdo algumas das dimensdes em que a pobreza se manifesta.”
Disponivel em: http://mds.gov.br/assuntos/brasil-sem-miseria/o-que-e, Acesso em: 05 de novembro
de 2017.



25

A acepcao de Sposati, corrobora com 0 nosso pensamento que considera o
territorio, como elemento imprescindivel no estudo sobre Protecao Social, portanto,
uma das categorias teoricas que possui centralidade no nosso estudo,
considerando o territério para além do espago geografico, ponderando as suas
potencialidades e fragilidades. Ha de se reconhecer “as diversidades socioculturais,
ambientais, politicas se faz cada vez mais necessario em funcéo das caracteristicas
e dinamicas que fazem parte das relagcées urbanas, rurais, locais e regionais.”
(SUAS 10, SNAS, 2015, p. 18)

Para tanto, o nosso estudo se desenvolvera segundo as determinacdes
oriundas da relacdo entre Protecdo Social e Territorio, a partir do estudo das
condicbes socioterritoriais dos servicos publicos condicionados vinculados ao
territorio de moradias das familias beneficiarias do Bolsa Familia. Com isso,

apresentamos os objetivos que orientam 0 nosso estudo dissertativo, sendo:

e Objetivo Geral:
% Analisar o impacto do acesso aos servi¢os publicos condicionados na
Protecdo Social das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia
em alguns municipios da 2° Regido Geoadministrativa do Estado da

Paraiba.

e Objetivos Especificos:

#+ Caracterizar a 2° regido Geoadministrativa do Estado a partir de
indicadores socioterritoriais de protecdo social dos municipios da
amostra,;

#+ Realizar o mapeamento dos servi¢os de protecéo social vinculados ao
territério de moradia das familias beneficiarias;

«+ Levantar os recursos publicos orcamentarios empreendidos na rede,
delineando indicadores referente ao impacto dos valores
empreendidos do Bolsa Familia na economia dos municipios da

amostra;
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« Estimar a relacdo entre a demanda e a oferta dos servi¢os publicos
condicionados de protecao social vinculados ao territorio local,
#+ Contribuir para o aprimoramento da relagcdo entre 0s servicos e

beneficios de protecao social.

O delineamento desses objetivos nos conduziu a seguinte hipdtese ou
pressuposto: As condi¢cdes dos servigos publicos condicionados instalados no
territério de moradia se constituem em indicadores determinantes para des
(protecao) social das familias beneficiarias do PBF. Ou seja: algumas questdes
nortearam O processo investigativo desse estudo, e, por sua vez, serviram como

diretivas para o debate, tais como:

e Emtermos das condi¢des de acesso: Como 0s municipios de pequeno
porte | tem conseguido garantir o acesso das familias beneficiarias do
Programa Bolsa Familia aos servigcos publicos condicionados?

e Em relacdo oferta e demanda: A oferta dos servigos sociais basicos
condicionados (saude, educagdo e assisténcia social) tem sido
suficiente para atender as demandas de protecdo das familias
beneficiarias do Programa Bolsa Familia?

¢ Qual o impacto dos indicadores presentes no territorio de vivéncia das
familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia permite elucidar as
demandas de protecéo social?

e Quais os indicadores que permitem avaliar a relagdo servicos e
beneficios, especialmente, das familias beneficiarias do PBF? Quem
sdo os avaliadores da oferta, acesso e qualidade desses servicos e

beneficios?

A abordagem metodoldgica de carater quanti-qualitativo, assim como a
escolha e definicdo da area de estudo para o desenvolvimento da pesquisa,

técnicas de coleta e anélise de dados processou-se a partir dos seguintes critérios:
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a) Estudos preliminares em municipios da 2° Regido Geoadministrativa da
Paraiba, tendo em vista a vinculacdo da pesquisadora no territorio em que
atua como gestora do PBF no municipio de Serra da Raiz pertencente a
referida regiao;

b) A 2° Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba apresenta como
principal caracteristica um universo de 24 municipios que estéo inseridos na
classificacdo’ PNAS®/IBGE como de municipios de Pequeno Porte 1 e Il e
Médio Porte. Ou seja: dos 24 (vinte e quatro) municipios, 20 (vinte) séo
classificados como de Pequeno Porte |, em sua maioria possuem populagao
menor que 20.000 habitantes; 3 (trés) sdo de Pequeno Porte II, com
populacdo entre 20.001 a 50.000, e apenas um municipio é caracterizado
como de médio porte, com populacdo maior que 50.000 habitantes. Cabe
aqui registrar que em termos da relacdo divisdo territorial versus populacgéo,
o Brasil € composto por 5.570 (IBGE, 2010) municipios, sendo 3.824 (SNAS,
2015, p. 22), classificados como de Pequeno Porte I. Em se tratando da
regido Nordeste, de modo especial a Paraiba, dos 223 municipios 193 sao
de Pequeno Porte I. Estes dados em si j& demandam a necessidade de
estudos que possam elucidar o debate acerca dos diretos dos usuarios e dos
deveres e responsabilidades do ente federado - em sua instancia municipal.
Este, por sua vez, responsavel direto pela oferta de servicos e beneficios
ligados & Protec@o Social Bésica da Politica Publica de Assisténcia Social,
conforme marco regulatério da PNAS (2004). Cabe ainda ressaltar que, as
desigualdades sociais estdo impressas nos territorios de vivéncias das
familiais e dos cidadaos brasileiros.

c) Esse conjunto de fatores aplicados a 22 regido geoadministrativa de estado
da Paraiba definiu como eixo central da amostra os municipios de Pequeno

Porte | da 2° Regido Geoadminstrativa do Estado da Paraiba, em um total de

7 A PNAS (2004) estabelece a divisdo dos municipios por porte populacionais: pequeno porte | até
20.000 habitantes; pequeno porte Il de 20.001 a 50.000 habitantes; médio porte de 50.001 a 100.000
habitantes; grande porte de 100.001 a 900.000 habitantes e metrépoles mais de 900.000 habitantes.
8 Além da classificacdo da PNAS/2004, O SUAS 10 lancado em 2015 apresenta uma nova
classificacdo e subclassificagdo dos municipios, para além dos cinco grandes portes da PNAS 2004,
essa subclassificacdo sera aprofundada no item 2.3 do capitulo 02.
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24 municipios, 20 sdo classificados como de Pequeno Porte I, Com isso,
verificou-se a necessidade de realizar um levantamento prévio de modo a
redimensionar a amostra a partir da construcdo a partir dos seguintes

critérios:

= maior nimero % de concentracdo de familias beneficiarias do PBF;
= menor numero % de concentragdo de familias beneficiarias do PBF;
= maior nimero % de familias em situagéo de extrema pobreza;

= maior nimero % de familias em area rural.

Assim, esses critérios aplicados aos 20 (vinte) municipios, 4 (quatro) foram
escolhidos para representar esse universo amostral, quais sejam: PilGes, Serra da
Raiz, Pildezinhos e Aragagi.

Agregou-se ainda a abordagem de representacdo amostral, critérios que
contribuiram para o balizamento do estudo investigativo, considerando que 85,5%
dos municipios do Estado da Paraiba sdo de pequeno porte | e na 2° Regido
Geoadministrativa representam 83,3%, 0 que permitiu a caracterizacao destes , em
relacdo as similaridades e diferencas das condicbes de oferta de servicos e
beneficios a populacdo usuéria, especialmente, as familias beneficiarias. Esse
processo ainda possibilitou a andlise dos dados coletados em termos de condi¢des
de execucdo dos servicos publicos de protecao social instalados no territorio de
moradia.

O tratamento de dados assumiu um carater analitico-critico, tendo como base
a perspectiva dialética, apresentando elementos que demonstram as mudancas e
desafios para a efetivacdo do modelo de protecéo social brasileira ndo contributiva
nao sao fatos que podem ser considerados isoladamente, pelo contrario. Seguindo
0 que aponta Netto (2011, p. 22) o método marxista de apreensdo da realidade
concreta busca alcancar a esséncia do objeto desvelando as aparéncias de modo
a contribuir para acdes transformadoras dessa mesma realidade.

Nessa mesma perspectiva Gil (1999, p.31) afirma que “a dialética fornece

bases para uma interpretacao dindmica e totalizante da realidade, ja que estabelece
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gue os fatos sociais ndo podem ser entendidos quando considerados
isoladamente”. Assim, o estudo tera como eixo central a perspectiva da totalidade
gue supde que tudo que acontece no meio social de alguma forma tem uma relagéo
entre si.

Segundo a natureza do objeto deste trabalho, realizaremos uma pesquisa
bibliografica e documental, considerando que a pesquisa bibliografica parte de
trabalhos ja elaborados, sobretudo, de livros e artigos cientificos, e a pesquisa
documental é constituida de conteudos que “ndo receberam ainda um tratamento
analitico, ou que ainda podem ser reelaborados de acordo com o0s objetivos da
pesquisa” (GIL, 2008, p. 51). Além de se apoiar na andlise de dados secundarios,
disponibilizados em plataformas on line de instituicées publicas vinculadas ao objeto
em estudo. O estudo teve como foco a avaliacdo de programas que consiste na
verificacdo de resultados e efeitos de um servigo ou programa.

Assim, a autora buscou apresentar os resultados da pesquisa, relacionando-
0s com a contribuicdo de varios autores que contribuem com o seu pensamento,
bem como os que se contrapde, analisando-os criticamente, possibilitando novos
debates sobre a temética.

Desta feita, a fundamentacéo tedrica apresentou a concepcao dos seguintes
autores: Yazbek (2010), Silva (2016), Abreu (2016), Conserva (2018), Jacooud
(2009), Sposatti (2009; 2018), Santos (2000), Rizzotti (2018), Couto (2018), Behring
(2011), Boschetti (2012), Potyara (2016), Pereira (2013), Netto (2011), entre outros.

Essa dissertacdo estd estruturada em trés capitulos. O primeiro -
“Concepcdes Fundantes da Protecdo Social Brasileira”, discorre sobre o0s
marcos historicos iniciais da Protecdo Social na sociedade capitalista, trazendo o
debate sobre a protecdo social para o contexto brasileiro, apresentando a sua
evolucdo desde a década de 1930, passando pela ditadura militar, 0 processo de
redemocratizacao, até a Constituicdo Federal de 1988, evidenciando os avancos da
Politica de Assisténcia Social e seu reconhecimento enquanto politica publica desde
a CF/1988 até a atualidade, além de apresentar o debate sobre os programas de
transferéncia de renda e a categoria territério enquanto elementos centrais de

protecdo social, apontando a necessaria interlocugéo entre essas categorias.



30

O segundo capitulo, O Programa Bolsa Familia e as suas configuracdes
no territorio brasileiro, versa sobre o Programa Bolsa Familia como a face dos
programas de transferéncia de renda no Brasil, expondo suas configuracdes
histéricas e o marco legal, além de apontar a intersetorialidade como fator
indispensavel na gestdo do programa, considerando os servicos e beneficios
presentes no territorio. Ainda no segundo capitulo é apresentada a configuracdo do
Bolsa Familia no Estado da Paraiba, caracterizando a area de estudo, além da
caracterizagdo do programa na Segunda Regido Geoadministrativa do Estado,
através dos municipios da amostra.

No terceiro capitulo, Territério em analise: Indicadores socioterritoriais
de Protecdo Social em municipios de pequeno porte | da Segunda Regido
Geoadministrativa da Paraiba. Apresenta o0s resultados desse estudo
dissertativo, analisados a partir das caracteristicas e indicadores socioterritoriais de
protecdo social dos municipios da amostra pertencentes a Segunda Regido
Geoadministrativa da Paraiba, sendo elucidada algumas questbes para o debate
académico em torno dos determinantes que inferem na presenca ou auséncia a
partir dos indicadores de protecao social vinculados aos territorios de vivéncia das
familias beneficiarias do PBF representadas nesse estudo.

A guisa da conclusdo, apresenta-se a sintese dos principais resultados,
expondo consideracfes e propostas que venham contribuir para o avanco do
debate, e de modo especial, para gestéo da protecao social de servicos e beneficios
do SUAS.

Cabe ainda ressaltar, que o debate aqui suscitado, de modo preliminar, pode
e deve buscar ultrapassar 0s aspectos relacionados ao acesso aos Servigcos
publicos pelas familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia no tocante ao
cumprimento das condicionalidades estabelecidas no escopo legal do programa,
abordando mas—aberdard — principalmente — as conexdes entre a oferta e a
demanda dos servicos publicos condicionados vinculados ao territério de vivéncia
das familias beneficiarias. Sobretudo, diante dos desafios postos no contexto
brasileiro de um governo atual que prega o avanco da logica neoliberal, com

profundos retrocessos no campo dos direitos socioassistenciais, em termos de
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financiamento da protecéo social ndo contributiva, com avanco da mercantilizacéo
dos servicos e principalmente das transferéncias monetarias. Em curso os
processos de desconstrugcdo denominados por Sposati (2018) — “Descaminhos de
protecéo social brasileira”.
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CAPITULO 01. CONCEPCOES FUNDANTES DA PROTECAO
SOCIAL BRASILEIRA

Este capitulo objetiva fazer uma sintese reflexiva no campo histérico e
conceitual sobre acepcbGes e tendéncias da Protecdo Social na sociedade
capitalista. Tendo como ponto inicial, o seu surgimento no contexto da Revolugéo
Industrial nos paises de capitalismo central da Europa, quando ocorre a agudizacao
das desigualdades sociais, fruto da relacdo de exploragcdo do capital sobre o
trabalho. A complexidade dessa discussdo, perpassa necessariamente por
contextualizar as Politicas Sociais, em seu carater contraditério, enquanto politicas
compensatoérias e, a0 mesmo tempo, necessarias ao avango no processo de
afirmacgé&o dos direitos sociais ante do conservadorismo, e das politicas neoliberais
ocasionando o desmonte ou descaminhos das politicas de protecdo social
brasileiras.

Nesse percurso historico emerge intrinsecamente o debate sobre a
protecdo social no Brasil, ao resgatar o contexto da sua evolugdo no pais, desde
a década de 1930, passando pela ditadura militar, até o processo de
redemocratizacdo, apresentando Constituicdo Federal de 1988, como marco no
reconhecimento da Saude, Previdéncia Social e Assisténcia Social como politicas
de Seguridade Social, dando um especial destague aos elementos de
caracterizagdo da Politica de Assisténcia Social a partir da CF/1988 até os dias
atuais, assim como, evidenciando os programas de transferéncia de renda, como
nova expressao da politica social no Brasil.

Além disso, apresenta-se a discussdo tedrica segundo as conexdes entre
protecdo social e territério, tendo como eixo norteador o debate sobre o territorio
para além do espaco geogréfico, considerando sua totalidade e particularidades,
enguanto espaco onde se desenvolvem as relacfes sociais. Assim, apresenta-se
uma discusséo fundamentada na perspectiva de territério que tem sido utilizada na
gestdo das politicas sociais no Brasil nos ultimos anos, quando se percebe a
necessidade de reconhecer as especificidades do territério para formular,

implementar e avaliar as politicas publicas.
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Para tanto, buscou-se apresentar a discusséo a partir da acep¢ao de Milton
Santos, evidenciando a importancia da aproximacao da categoria de territdrio com
a Politica de Assisténcia Social, além da importancia de compreender o conceito de
territério de modo a contribuir na gestdo dos servigos, programas e projetos das

politicas sociais.

1.1 Protecdo Social no contexto internacional: referenciais histéricos e
conceituais

No contexto de estudo sobre a origem da protecao social, cabe destacar que
0 Seu surgimento ocorre como respostas as desigualdades produzidas nas relagdes
de exploracéo capital e trabalho, especificamente, no contexto de desenvolvimento
da sociedade capitalista burguesa, nos paises da Europa Ocidental.

Desse modo, abordaremos a protecdo social capitalista partindo do
pressuposto que a mesma nao € apenas social, mas politica e econbémica, “isto é,
a protecdo social gerida pelo Estado burgués e regida por leis e pactos
interclassistas, que procuram conciliar interesses antagénicos [...]"” (PEREIRA,
2013, p. 637).

Para tanto, partiremos de referenciais histéricos e conceituais que apontam
que a protecao social se desenvolve a partir do
inicio do processo de industrializacdo, segundo Behring e Boschetti (2011, p. 51) é
nesse processo que se fundam as estratégias de enfrentamento as expressées da
questao social com “as politicas sociais e a formatacdo de padrbes de protecao
social” enquanto formas de lidar mesmo que de maneira fragmentada com as
expressodes da questdo social®.

E na segunda metade do século XIX com o aumento da exploracéo da forca

de trabalho pela classe burguesa que detém os meios de producdo, além do

9 A questfo social se expressa pelo conjunto de desigualdades sociais engendradas pelas relacdes
sociais constitutivas do capitalismo contemporaneo. (YAZBEK, s.d., p. 5)
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acréscimo da jornada de trabalho e da exploracao da forca de trabalho de criancas,
mulheres e pessoas idosas, que

“[...]a luta de classes irrompe contundente em todas as suas formas,
expondo a questao social: a luta dos trabalhadores com greves e
manifestacdes em torno da jornada de trabalho e também sobre o
valor da forca de trabalho - o salario [...]” (BEHRING; BOSCHETTI,
2011, p. 54).

Nesse periodo ocorre a agudizagdo da questao social, tendo em vista que a
classe trabalhadora € composta por uma populacdo paupérrima que em sua maioria
possuia vinculos rurais, e no processo de industrializacdo precisou se adaptar ao
trabalho nas fabricas.

A partir de entdo, com as reivindicagdes da classe trabalhadora por melhorias
nas suas condi¢des de vida, trabalho e protecao social, a classe burguesa passa a
enfrentar a pressao do proletariado solicitando a represséo por parte do Estado,
como também através de concessdes em forma de legislacdes fabris. Corroborando
com a afirmativa de Behring e Boschetti (2011, p. 55) que por um lado o Estado
passa a penalizar duramente a classe trabalhadora, mas, por outro lado, inicia a
regulamentacao das relacdes de producdo com as leis fabris.

Desse modo, a partir da organizacdo e luta dos movimentos dos
trabalhadores, enquanto classe, os operarios passam a ter suas reivindicacdes
assistidas como prioridades politicas. Com isso, passam a ser identificadas a
necessidade de intervencdo do poder publico nas desigualdades sociais. Sendo
assim o Estado

“[...] envolve-se progressivamente, numa abordagem publica da
guestdo, criando novos mecanismos de intervencdo nas relacdes
sociais como legisla¢fes laborais, e outros esquemas de protecao
social. Estes mecanismos sao institucionalizados no &mbito da acao
do Estado como complementares ao mercado, configurando a
Politica Social nas sociedades industrializadas e de democracia
liberal.” (YAZBEK, sd, p. 5-6)

No periodo que compreende a segunda metade do século XIX, as primeiras

décadas do século XX o liberalismo se torna predominante, tendo como
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caracteristica fundamental o mercado enquanto regulador das relacées sociais, a
partir da auséncia da intervencéo do Estado. Para os defensores do liberalismo, o
Estado ndo deveria se ater as necessidades sociais e nem deveria interferir nas
relacbes de trabalho, Behring e Boschetti (2011, p. 61) apresentam alguns
elementos do liberalismo que consideram essenciais para entender a auséncia das
intervencdes do Estado através das politicas sociais, como o predominio do
individualismo, o bem-estar individual maximiza o bem-estar coletivo, predominio
da liberdade e da competitividade, naturalizacdo da miséria, predominio da lei da
necessidade, manutencdo de um Estado minimo, as politicas sociais estimulam o
ocio e o desperdicio, devendo ser apenas um paliativo.

Nessa linha argumentativa, entende-se que a supremacia do liberalismo no
Estado capitalista resultou em respostas incipientes as demandas da classe
trabalhadora postas ao Estado no final do século XIX, proporcionando melhorias
irrisorias nas condi¢des de vida da classe operaria.

Contudo, a classe trabalhadora através da sua mobilizacdo foi primordial
para a mudanca da natureza do Estado liberal no final do século XIX e inicio do
século XX, com reivindicagdes “[...] pautadas na luta pela emancipagcdo humana, na
socializacdo de riquezas e na instituicdo de uma sociabilidade nédo capitalista, a
classe trabalhadora conseguiu assegurar importantes conquistas [...]" (BARBALET,
1989 Apud BEHRING; BOSCHETTI, 2011, p. 63-64).

Mesmo néo conseguindo eliminar o capitalismo e instaurar uma nova ordem
social as mobilizagdes da classe trabalhadora foram essenciais na ampliagcdo dos
direitos sociais, transformando o papel do Estado na mudanca do século XIX para
0 século XX.

Como apontam os pensamentos de Yazbek (2016, p. 32) “[...] as abordagens
estatais da questdo social se estruturam a partir da forma de organizagdo da
sociedade capitalista e dos conflitos e contradices que permeiam 0 processo de
acumulagao”. Nesse sentido, entende-se que as politicas sociais possuem natureza
contraditoria, pois sdo fundadas em uma sociedade desigual, onde ao passo que
as politicas sociais possuem sua génese nas lutas do proletariado, tais politicas
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configuram como respostas as necessidades da classe trabalhadora, servindo
como mecanismo de controle da classe explorada.

No periodo que compreende as trés primeiras décadas do século XX, surgem
nos paises de capitalismo avangcado as perspectivas Keynesianas e social
democratas, nessa concepc¢ao defendida por Jonh Maynes Keynes, em oposi¢céo
as ideias liberais, o Estado passa a intervir nas relacdes econémicas e sociais.

ApGs a primeira crise capitalista entre 1929 e 1932, e também as
consequéncias da Segunda Guerra Mundial se torna indispensavel a intervencao
estatal para enfrentar tais consequéncias, configurando-se como marco essencial a
protecdo social nos paises industrializados da Europa Ocidental. Por conseguinte,
mesmo que “[...] o periodo entre as duas grandes guerras mundiais ndo tenha
registrado forte expansdo das politicas sociais, ele é reconhecido como momento
de ampliacdo das instituicdes e praticas estatais intervencionistas.” (BEHRING;
BOSCHETTI, 2011, p. 91)

Isto posto, é no final do segundo pés-guerra, a partir da conjuntura de
grandes transformacdes ocorridas nos paises capitalistas que pela

“[...] primeira vez na historia da protecdo social praticada em
sociedades de classe, o Estado capitalista assumiu uma
configuracdo que contrariava os partidarios do laissez faire, até
entdo hegemonica: revelou-se uma instituicdo que, sem renegar o
capitalismo, objetivava formalmente zelar pelo bem-estar humano,
seja garantindo direitos sociais, seja implementando politicas
sociais abrangentes, como salde, educacdo, emprego, moradia.”
(PEREIRA, 2016, p. 76, grifos da autora)

Nesse sentido, a partir da perspectiva Keynesiana o Estado de Bem Estar
Social (Welfare State) busca conciliar a melhoria na qualidade de vida da populagéo
com a economia de mercado, conforme afirma Boschetti (2012, p. 757) os sistemas
de protecdo social se desenvolveram “estruturados sobre os pilares da regulagéao
do mercado pelo Estado, assentados na garantia de oferta e demanda efetiva,
sendo as politicas sociais uma importante estratégia de manutencdo do pleno
emprego e ampliacdo do consumo.”

Assim, o periodo de consolidacdo e expansdo do Welfare State fica

conhecido como “a Era de Ouro” quando
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“[...] os problemas que perseguiam o capitalismo em sua era da
catastrofe pareceram dissolver-se e desaparecer. O terrivel e
inevitavel ciclo de prosperidade e depresséao, tao fatal entre as
guerras tornou-se uma sucessdo de brandas flutuacdes gracas a -
era 0 que pensavam 0s economistas keynesianos que agora
assessoravam 0s governos - sua inteligente administracdo
macroecondémica.” (HOBSBAWM, 1995, p. 262)

E perceptivel que a articulac&o entre politicas sociais e politicas econdémicas,
bem como, a universalizagdo dos sistemas de protecdo social capitalistas,
contribuiram para a melhoria da qualidade de vida e da reducéo das desigualdades
sociais, contudo, néo possibilitaram a desmercantilizacdo das relacdes sociais que
permanecem ligadas as rela¢cdes capitalistas fundadas na apropriacao privadas dos
resultados dos meios de producdo. (BOSCHETTI, 2012, p.758)

Cabe destacar que o Welfare State apresentou caracteristicas diversas,
considerando a particularidade de cada pais. Para Esping Anderson (1991), o
Estado de Bem- Estar Social abrange trés modelos essenciais de protecéo social,
sendo: o0 modelo liberal - nesse modelo o Estado s interfere quando o individuo
ndo tem como ter acesso a bens e servi¢os pelo seu proprio esforgo, da sua familia,
do mercado ou de a¢des comunitarias; modelo conservador - no qual o papel Estado
€ caracterizado apenas para complementar, onde o individuo acessa aos beneficios
sociais contribuindo. E por fim, o0 modelo social-democrata - onde predominam o0s
principios da universalidade de acesso aos beneficios, quando o Estado se torna
provedor das politicas sociais, contribuindo para o processo de desmercantilizacéo
da forca de trabalho.

Nessa linha argumentativa, onde destacamos que as particularidades de
cada pais conferiram caracteristicas ao desenvolvimento dos seus sistemas de
protecdo social, apontamos aqui o Sistema de Seguro Bismarckiano e o Plano
Beveridge (1942), ambos sdo os pilares para os sistemas de protecdo social nos
paises europeus.

O Plano Beveridge surgiu na Inglaterra, tendo como fundamento
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a nocao de Seguridade Social entendida como um conjunto de
programas de protecado contra a doenga, 0 desemprego, a morte do
provedor da familia, a velhice, a dependéncia por algum tipo de
deficiéncia, os acidentes ou contingéncias. (YAZBEK, s.d, p. 5)

O pensamento beveridgiano serviu de base nao sé para o sistema de
protecdo social britanico, mas de também dos chamados paises escandinavos,
Suécia, Dinamarca, Noruega e Finlandia, tendo como objetivo a garantia igualitaria
de direitos e servi¢os publicos para todos, Boschetti (2012, p. 760) afirma que “esse
conjunto de paises era consensualmente citado como a mais exitosa experiéncia
capitalista de instituicio de um sistema de protecdo social universal publico,
financiado por impostos progressivos...”.

Ja o modelo Bismarckiano tem origem na Alemanha no final do século XXI,
especificamente em 1983, tendo como principal caracteristica a perspectiva do
seguro social, ou seja, 0 acesso ao seguro é condicionado a contribuicdo, os
beneficios cobrem principalmente os trabalhadores, esse modelo serviu de base
para muitos modelos de beneficios da seguridade social, sobretudo, os beneficios
previdenciarios.

Além disso, o modelo Bismarckiano de seguros sociais foi adotado nos
sistemas de protecéo social dos paises do Centro/Sul da Europa Ocidental (Franca,
Alemanha, Austria, Paises Baixos, Italia, Portugal, Grécia e Espanha), atribuindo-
Ihes “um tipo de direito social fortemente (mas ndo exclusivamente), estruturado em
torno da organizacgao do trabalho e por regimes profissionais, o que atribui a esses
sistemas uma forte fragmentacao.” (BOSCHETTI, 2012, p. 760)

Nesse sentido, cabe explorar que os sistemas de protecdo social foram
construidos tendo “como pressuposto um acordo entre capital e trabalho e como
condicdo o estabelecimento do pleno emprego e forte arrecadagao financeira”
Boschetti (2012, p. 764), representando historicamente o0 que
(SILVA;YAZBEK;GIOVANNI, 2008, p.16) apontam como “consenso politico, de
sucessivas e interminaveis pactuacdes que, considerando as diferencas no interior

das sociedades...”.
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No inicio da década de 1970 com a crise econdmica, o Estado de Bem-Estar
Social com sua concepcdo universalista passa a ter sua praticabilidade
guestionada, sobretudo, no ambito da economia, tendo em vista que os padrdes do
Welfare State passam por mudangas no que se refere a articulagao entre trabalho,
direitos e protecdo social, com a eclosdo da politica conservadora do
neoliberalismo, Yazbek (s.d., p. 9) aponta que s&o “[...] mudangas que se explicam
nos marcos de reestruturacdo do processo de acumulacao do capital globalizado,
gue altera as relacdes de trabalho, produz o desemprego e a eliminagdo de postos
de trabalho.”

A partir de entéo, os defensores da perspectiva keynesiana e os neoliberais
passam a se confrontar na busca por respostas para os problemas econdémicos,

Era uma guerra de ideologias incompativeis. Os dois lados
apresentavam argumentos econdmico. Os keynesianos afirmavam
que altos salérios, pleno emprego e o Estado de Bem-estar haviam
criado a demanda de consumo gue alimentara a expansao, e que
bombear mais demanda na economia era a melhor maneira de lidar
com depressdes econOmicas. Os neoliberais afirmavam que a
economia e a politica da Era de Ouro impediam o controle da
inflacdo e o corte de custos tanto no governo como nas empresas
privadas, assim permitindo que os lucros, verdadeiro motor do
crescimento econdmico numa economia capitalista, aumentassem.
(HOBSBAWM, 1995, p. 399)

Nessa concepcgao, Boschetti (2012, p. 764) afirma que as medidas adotadas
como respostas a crise, acabam penalizando a classe trabalhadora, através da
‘reducdo dos direitos, da incitacdo as atividades e trabalhos sem direitos, do
aumento do desemprego, da ampliagao das contribuigdes sociais trabalhistas e dos
Impostos indiretos, de natureza regressiva.”

Importa, contudo, observar que o0 pensamento neoliberal propiciou
transformacgdes significativas no tocante as caracteristicas dos sistemas de
protecdo social, a partir da mercantilizacdo dos direitos sociais, como também
modificou a acdo do Estado no ambito das politicas sociais, apresentando-as com
viés de focalizacdo e seletividade, diferente do padrdo de universalidade utilizado

antes da crise do Welfare State e do recrudescimento do pensamento liberal.
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Yazbek (2010, p. 07) aponta que as modificacbes ocasionadas pela
recrudescimento do pensamento liberal, atreladas as mudancas demogréficas e
aumento dos fluxos migratorios, contribuiram para o que a autora nomeia como
“reversao politica conservadora apoiada no ideario neoliberal e a erosédo das bases
dos sistemas de protegcdo social’, alterando, sobretudo, as experiéncias
contemporaneas de protecdo social, no tocante ao enfrentamento de novas
manifestacdes e expressdes da questdo social nos paises capitalistas.

Isto posto, com a expansao do pensamento neoliberal

ressurgem processos de remercantilizacdo de direitos sociais,
desenvolve-se o Terceiro Setor e fortalece-se a defesa da tese de
gue cada individuo é responsavel por seu bem estar. Assim o
Estado passa a defesa de alternativas privatistas, que envolvem a
familia, as organizacdes sociais e a comunidade em geral.
Ressurgem argumentos de ordem moral contrapondo-se aos
sistemas de “excessiva” protecao social, que gerariam dependéncia
e nao resolveriamos problemas dos “inadaptados” a vida social.

(YAZBEK, 2010, p. 08)

Proporcionando o surgimento de um sistema misto de Protecéo Social, tendo
como caracteristica a relacao entre o publico e o privado, ressurgindo as praticas
filantropicas e de caridade.

Em relacdo as décadas de 1980 e 1990 segundo a afirmacao de Palier (2008
e 2010a Apud Boschetti, 2012, p.779) na década de 1980 “prevaleceu aumento das
contribuicdes sociais de trabalhadores e empregadores e aumento no montante das
prestacbes sociais, com 0 objetivo de estimular o consumo, ainda sob uma
perspectiva keynesiana”. Em relagado aos anos 1990

ja sob o impacto da crise do inicio desse periodo e das exigéncias
impostas pela instituicdo do Mercado Comum Europeu (ap06s
assinatura do Tratado de Maastricht, em 1992), as politicas
governamentais mudaram de rumo e passam a estabelecer
reformas setoriais voltadas para a reducédo (o autor utiliza o termo
retrenchment) das despesas sociais, sem, contudo, alterar a l6gica
do sistema, ou seja, sem abandonar a légica de seguros
bismarckiana.(IBIDEM, 2012, p. 779)
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Contudo, as reformas ndo foram suficientes para minimizar os efeitos da
crise e retomar o crescimento, transformado os sistemas de protecdo social no
responsavel que impede a superacado da crise (BOSCHETTI, 2012).

Assim, nos anos 2000 as contrarreformas realizadas nos paises Europeus
ndo sdo consideradas suficientes, com a consequente reducdo de direitos, através
de artificios “que reforcam a acumulagdo do capital.” Desse modo, na
contemporaneidade os paises da Europa lidam com as transformacgdes estruturais
em seus sistemas protetivos, porém, enfrentam resisténcia dos movimentos dos

trabalhadores, que lutam contra a corroséo dos sistemas de prote¢ao social.

1.2. A Protecdo Social no Brasil e a Politica Nacional de Assisténcia Social

Historicamente as politicas de protecdo social no Brasil e em praticamente
todos os paises da América Latina, possuem particularidades distintas do que
aconteceu nos paises europeus, o0 enfrentamento as desigualdades sociais ocorreu
tardiamente.

A protecdo social no Brasil € enraizada no processo de colonizacdo e
escravidao, que acabam responsabilizando os trabalhadores por sua subsisténcia.
Segundo Yazbek (2016, p. 41) “o Estado brasileiro, como outros na América Latina,
se construiu como um importante aliado da burguesia, atendendo a légica de
expansdo do capitalismo nos paises da periferia”. Com isso, se fortaleceram as
acOes sociais ligadas as instituicdes religiosas com viés de filantropia e caridade.

Em 1923 a Lei Eloy Chaves com as Caixas de Aposentadoria e Pensdes
torna-se um marco no que se refere a primeira legislacdo que trata da protecao
social publica no pais. Na década de 1930 o Estado passa a intervir no ambito da
protecdo social, anteriormente todas as iniciativas de intervengéo na questao social
partiam da Igreja Catdlica, o Estado praticamente nao intervinha.

E nesse periodo que o processo de industrializacéo e urbanizac¢éo do Brasil
€ intensificado, assim, a questdo social se expressa no pensamento dominante

como legitima, expressando “formagao e desenvolvimento da classe operaria e de
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seu ingresso no cenario politico da sociedade, exigindo seu reconhecimento como
classe por parte do empresariado e do Estado” (IAMAMOTO e CARVALHO, 1995,
p.77).

A patrtir de entdo, o Estado percebe a necessidade de elaborar respostas aos
problemas sociais, esse reconhecimento tem marco na Constituicdo Federal de
1934, como a primeira constituicao brasileira com um capitulo dedicado ao campo
social e econdémico.

Segundo Draibe (1990) Apud Behring e Boschetti (2011, p. 106) o periodo
que compreende de 1930 a 1943 ocorre a introduc&o da politica social no Brasil. E
nessa época, precisamente em 1943 que € editada a Consolidacdo das Leis
Trabalhistas (CLT) marcada por caracteristicas corporativistas e fragmentadas.

Em 1942 no contexto da Segunda Guerra Mundial o governo brasileiro cria a
Legido Brasileira de Assisténcia (LBA), com o objetivo inicial de assistir as familias
da Forca Expedicionaria Brasileira. Apos a Guerra, a LBA passa a realizar acdes
voltadas a maternidade e a infancia, realizando parcerias com instituicdes sociais
com caracteristicas filantrépicas e prestando auxilios paliativos e emergenciais ao
segmento mais pobre da sociedade (YAZBEK, s.d. p. 11).

Com a saida de Getulio Vargas do poder, em 1945, se inicia um novo periodo
no Brasil “[...] 1946-1964 foi marcado por uma forte disputa de projetos e pela
intensificagdo da luta de classes” (BEHRING; BOSCHETTI, 2011, p. 109). Assim, a
fragilidade que marca esse periodo reflete na expanséo lenta dos direitos sociais.

A partir de 1964 no marco do Golpe Militar, instaura-se no pais uma ditadura
gue duram 20 anos, iniciando no pais a modernizacdo conservadora. De acordo
com Faleiros (2000) Apud Behring e Boschetti (2011, p. 136) é na conjuntura “[...]
de perda de liberdades democraticas, de censura, prisdo e tortura para as vozes
dissonantes, o bloco militar-tecnocratico-empresarial buscou adeséo e legitimidade
por meio da expansao e modernizagao de politicas sociais.” A questao social nesse
contexto € enfrentada a partir da represséao e assisténcia.

Nessa linha argumentativa é importante destacar que as politicas sociais
implementadas desde a década de 1930 até o processo de redemocratizacdo do

Brasil, na década de 1988, tinham como principal objetivo manter o controle das
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forcas de trabalho, evitando a luta de classes, sempre caracterizada pela
focalizacéo e seletividade.

O fim da década de 1970 e o inicio dos anos 1980 apontam para o desgaste
do regime militar, esse periodo € marcado pelo aprofundamento da crise econémica
e social, tornando a década de 1980 conhecida como a década perdida no que se
refere a economia. Dessa forma, as reivindicagcbes por democracia emergem,
consistindo “realmente num instrumento para o resgate das desigualdades sociais
brasileiras” (RIZZOTTI; COUTO, 2018, p. 120), atrelada a luta pela retomada do
Estado democratico de Direito, eclodem os movimentos sociais possibilitando que
a transicdo democratica fosse pautada “pela reconstrugcao de direitos e liberdade
democratica e também recolocou a questao social na agenda publica brasileira”.
(IBIDEM, 2018)

Com a promulgacao da Constituicdo Federal em 1988 a Assisténcia Social,
a Saude e a Previdéncia Social passam a ser reconhecidas como tripé da
Seguridade Social brasileira e como politicas publicas, proporcionando uma
“verdadeira transformagao quanto ao status das politicas sociais” (SPOSATI, 2009,
p. 19), principalmente no que se referem as situagdes de funcionamento anteriores.

Segundo Rizzotti e Couto (2018, p.122) o texto constitucional refletiu uma

conquista da participacdo no periodo pré-constituinte, em funcéo da
necessidade de superar, nesse momento de novas lutas e
conquistas, a concepcdo de meritocracia e a ideia de favor
construidas desde a legislacéo trabalhista de 1930, na garantia dos
direitos sociais.

Nesse sentido, cabe destacarmos aqui que o reconhecimento da Assisténcia
Social enquanto politica publica foi um avanco, tendo em vista que até entédo as
intervencgdes nas desigualdades sociais eram reguladas na filantropia e na caridade,
pautadas no principio da subsidiariedade, Sposati (2009, p. 14) “pelo qual a agao
da familia e da sociedade antecede a do Estado”, ou seja, o Estado seria o ultimo a
agir e ndo o primeiro. Além disso, a Constituicdo Federal de 1988 ao

“[...] afiancar os direitos humanos e sociais como responsabilidade
publica e estatal, operou, ainda que conceitualmente, fundamentais
mudancas, pois acrescentou na agenda dos entes publicos um
conjunto de necessidades até entdo consideradas de ambito
pessoal ou individual.” (SPOSATI, 2009, p. 13)
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Contudo, apenas em 1993%° com a edi¢cdo da Lei Organica da Assisténcia
Social (LOAS), os artigos da carta constitucional que se reportavam a defesa dos
direitos sociais sdo materializados, a LOAS apresenta a Politica de Assisténcia
Social como politica de seguridade social ndo-contributiva, direito de todo cidadéo
e dever do Estado, diferenciando-a do assistencialismo.

O primeiro artigo da LOAS (1993) evidencia a responsabilidade do Estado no
gque se refere a intervencdo nas desigualdades sociais, apontando que “a
assisténcia social, direito do cidadao e dever do Estado, é politica de Seguridade
Social ndo contributiva que prové os minimos sociais, realizada através de um
conjunto integrado de iniciativa publica e da sociedade para garantir o atendimento
as necessidades basicas.”.

Na década de 1990 ocorre no Brasil como Yazbek (s.d., p. 12) defende,

“[...] a erosao do sistema publico de protegao social, caracterizada
por uma perspectiva de retracdo dos investimentos publicos no
campo social, seu reordenamento, e pela crescente subordinacao
das politicas sociais as politicas de ajuste da economia, com suas
restrigdes aos gastos publicos e sua perspectiva privatizadora.”

Nesse mesmo sentido argumentativo a autora defende que “[...] se de um
lado o Estado brasileiro aponta constitucionalmente para o reconhecimento de
direitos, por outro se insere num contexto de ajustamento a essa nova ordem
capitalista internacional [...]" (YAZBEK, S.D., p.13), o neoliberalismo, refletindo no
campo da Seguridade Social brasileira em profundas contradi¢des, tendo em vista
gue seu desenvolvimento ainda era incipiente.

Essa perspectiva segue os principios do Consenso de Washington. Segundo
Soares (2010, p.140) o Consenso de Washington se tornou o expoente da corrente
liberal, orientando os paises signatarios a realizarem reformas institucionais, a
reduzirem os gastos com politicas sociais, privatizacdo de empresas publicas e

desregulacéo do mercado, visando maior eficiéncia da economia.

1° E importante destacarmos que as legislacdes complementares a Constituicdo Federal foram
aprovadas de forma fracionadas em diferentes periodos, a Lei Organica da Saude (LOS) em 1990,
a Lei Orgénica da Assisténcia Social (LOAS) em 1993, o Estatuto da Crianga e do Adolescente (ECA)
em 1990.
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Nesse periodo ocorre 0 crescimento no terceiro setor no trato das
desigualdades sociais, envolvendo a familia, organizacdes sociais e a sociedade
em geral, conciliando as acdes timidas do Estado no tocante a protecdo social as
alternativas privadas.

Com isso, apenas a partir dos anos 2000, precisamente, a partir de 2003 com
0 inicio dos Governos progressistas do Partido dos Trabalhadores (PT), que as
Politicas de Protecdo Social sofrem grandes transformacgdes, destacando-se aqui a
Politica de Assisténcia Social, com aprovacdo em 2004 pelo Conselho Nacional de
Assisténcia Social (CNAS) da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS).

A PNAS tem sua gestdo através do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), o SUAS segundo Sposati (2005) ndo € um programa e sim um novo modo
de organizacdo da assisténcia social enquanto politica publica, a partir da pactuagéo
entre os trés entes federados dos servigos, programas e beneficios da politica,
instituindo para a Unido, Estados e Municipios, distintos papéis no tocante a
implantacdo e operacionalizacéo da politica de assisténcia social.

A Politica Nacional de Assisténcia Social (2004) estabelece e a Norma
Operacional Béasica — SUAS (2012) reafirma que a protecao social deve afiancar as
seguintes segurancas: seguranca de acolhida; renda; convivio; autonomia; apoio e
auxilio.

Silva (2015, p. 53) aponta que essas segurancas se relacionam com a
provisdo das necessidades humanas que devem ser asseguradas através dos
servicos de protecao, ou seja, a garantia de acesso aos direitos sociais de cidadania
sob responsabilidade do Estado.

E importante destacar que a politica de assisténcia social - mesmo com seu
carater contraditorio, estabelece uma ampla rede de protecdo para os segmentos
sociais mais vulneraveis, Silva (2010, p. 103, 104) apresenta a concepcao de duas
grandes pesquisadoras da area, Ozanira Silva e Silva e Maria Carmelita Yazbek,

afirmando que ha
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“[...] em ambas, o claro reconhecimento de que a atual politica é
funcional a gestdo da pobreza, embora a énfase esteja na
necessidade — ainda que contraditoria — de defendé-la criticamente,
como uma conquista, como um legado a ser preservado com
observacdes e ponderacdes criticas.

Tanto Ozanira quanto Yazbek ressaltam, nessa contraditoriedade,
a necessidade dessa politica para a sobrevivéncia fisica e a
reproducéo de certas caréncias humanas [...]".

Portanto, corrobora-se que a Assisténcia Social, enquanto politica publica de
protecdo social, nas ultimas décadas contribuiu efetivamente na melhoria da
gualidade de vida da populacéo brasileira, proporcionando o acesso a programas,
servicos e beneficios de forma direta, através da perspectiva de cidadania e direito,
ultrapassando o sentido de benemeréncia e caridade que a assisténcia social
possuia antes da promulgacéo da Constituicdo Federal de 1988, mesmo que esses
avancos tenham ocorrido de maneira lenta e ainda que sejam tecidas criticas
necessarias a sua melhoria.

Nesse interim, institutos de pesquisas e estudos evidenciam que a sociedade
brasileira passava por profundas transformagbes, fruto dos programas
governamentais ligados a protecdo social da populagdo em situacdo de
vulnerabilidade social, “programas de transferéncia de renda, inclusdo social e
erradicacao da pobreza, a politica econdmica de emprego e de elevacao do salario
minimo, a recuperacdo de parte dos direitos sociais das classes populares
(sobretudo, relativos a alimentagao, saude, educacéao e moradia)”’. (CHAUI, 2016,
p. 15).

Porém, a partir de 2011 com o prolongamento da crise internacional iniciada
em 2008, o crescimento econdmico brasileiro entra em decadéncia, tendo como
causa também as medidas politicas internas. E nesse contexto que no inicio de
2013

O capital internacional e a fracdo da burguesia a ele integrada
iniciaram uma ofensiva politica contra o governo Dilma. Devemos
denomina-la uma ofensiva restauradora, porque seu objetivo era
restaurar a hegemonia do neoliberalismo puro e duro. (BOITO JR.,
2016, p. 28)
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A partir de entdo o Brasil mergulha em uma crise politica e moral sem
precedentes, tendo como grande marca o impeachment da Presidenta Dilma em
2016 culminando com a chegada do até entdo vice-presidente, Michel Temer, ao
poder. Com o Golpe de 2016 e consequentemente a ascensao de Michel Temer ao
poder, passamos a assistir desde entdo, o desmonte dos direitos sociais
conquistados e garantidos pela Constituicdo Federal de 1988, a partir de uma
perspectiva neoliberal contraria a protecao social e as politicas sociais universais
adotadas pelos governos petistas.

As primeiras medidas do Governo Temer ja apontavam qual seria a direcao
adotada durante o seu governo, agora o Estado deixa de ser protagonista,
compartilhando suas responsabilidades com o mercado. A perda de direitos, a
focalizacdo e a seletividade sé@o caracteristicas presentes na instauracdo de um
Estado minimo, fragilizando as politicas publicas de protec&o social, a proposta de
Reforma da Previdéncia que eleva a idade minima para a aposentadoria, a Reforma
Trabalhista ja aprovada e a Proposta de Emenda a Constituicao (PEC) 55 que limita
0s gastos publicos com saude, educacédo e assisténcia social durante os préximos
vinte anos, reducdo do orcamento para a assisténcia social, e do orgcamento
destinado ao PBF, sdo exemplos disso, contribuindo para o aprofundamento das
disparidades oriundas da crise econémica.

A partir das medidas adotadas pelo Governo Temer, Rizzotti e Couto (2018,
p. 128) apontam algumas tendéncias que contribuirdo para a mudanca da funcao
do Estado retirando as politicas sociais e 0 sistema protetivo da prioridade,
diminuindo os investimentos nas politicas sociais, essas tendéncias possuem as
seguintes caracteristicas:

a énfase na modernizagdo administrativa; a associagdo com a
sociedade civil para dividir responsabilidades; e a despolitizacao
das relagbes, o que abre um flanco para o retorno do clientelismo,
superando os avanc¢os republicanos também nas relagGes entre os
entes federados. (RIZZOTTI; COUTO, 2018, p. 128)

Coerente a este raciocinio, € perceptivel que essas tendéncias vém se

estabelecendo, sobretudo, com as Elei¢c6es de 2018 que possibilitou a emergéncia
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de Jair Messias Bolsonaro ao poder, Governo de Direita, ultra - conservador, com
direcdo neoliberal. Nos primeiros meses do Governo Bolsonaro, a Seguridade
Social brasileira enfrentou sérias ameacas, que tende a atingir, principalmente, a
classe trabalhadora, um exemplo disso, foi a Reforma da Previdéncia, denominada
pela Equipe de Governo de “Nova Previdéncia”’, a “Nova Previdéncia” ataca
duramente os direitos dos trabalhadores, retardando a aposentadoria (com isso
encurta o tempo de usufrutos dos beneficios), aumentando o tempo de contribuicéo,
além da reducdo dos valores dos beneficios, além do contingenciamento do
orcamento da Educacgao ocorrido em 2019, prejudicando a continuidade e qualidade
do ensino publico.
Destarte, Silva (2019, p. 228) que

‘o0 alongamento do tempo de contribuicdo permite a ampliacdo do
exército industrial de reserva, pressionando os salarios para baixo
e, desse modo, proporciona o0 aumento da exploracdo do
trabalhador para garantir a lucratividade do capitalismo dependente
brasileiro.”

Sendo assim, cabe frisar que € necessario defender a seguridade social
brasileira como fruto de luta e conquistas, tendo em vista os ataques e desmontes
gue a seguridade social vem enfrentando na atualidade, objetivando colocar as
politicas de protecéo social brasileiras em segundo plano, retrocedendo ao periodo
anterior a Constituicdo Federal de 1988, provocando assim, a eroséo do sistema

protetivo brasileiro.

1.3. Conexdes entre Protecao Social, Transferéncia de Renda e Territério

Como ja sinalizado no inicio deste capitulo, apresentamos o conceito de
Protecdo Social ao partir da premissa que a mesma surge no inicio do processo de
industrializacdo como resposta as reivindicagcdes da classe operaria pela melhoria

nas suas condi¢cdes de vida, trabalho e protec&o social.
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Sendo assim, Yazbek (2018, p. 38) defende que nesse periodo as lutas dos
trabalhadores e suas familias emergem a esfera publica, desse modo, as suas
reivindicacdes sdo colocadas na agenda politica, tornando perceptivel que a sua
pobreza era consequéncia da estruturacdo da emergente sociedade capitalista.

Partindo dessa mesma concepc¢ao Jaccoud e Rizzotti (s.d., p.01) conceitua
protecdo social como “‘um conjunto de iniciativas publicas ou estatalmente
reguladas para a provisdo de servicos e beneficios sociais visando enfrentar
situacdes de risco e de priva¢des sociais, assim como ofertar patamares basicos de
bem estar e de oportunidades”, para as autoras quando essas iniciativas sao
vinculadas a um sistema de obrigacdes juridicas, propiciam o surgimento dos
direitos sociais. Seguindo essa légica, os sistemas de protecdo social, enquanto
responsabilidade do Estado, possibilitam que os cidaddos acessem servicos e
beneficios segundo as suas necessidades na perspectiva de direitos.

Nesta direcdo, vamos nos ater a realidade brasileira, reafirmando que o
desenvolvimento do sistema de protecado social do Brasil apresenta caracteristicas
particulares, considerando que a formacdo social brasileira € marcada pelo
patrimonialismo, clientelismo e autoritarismo, refletindo diretamente no
enfrentamento a pobreza e as desigualdades sociais,

“[...] a pobreza, as necessidades basicas e o desenvolvimento
humano foram temas que tardaram a mobilizar o debate publico e a
pautar as acBes organizadas no ambito da protecdo social. Ao
contrario, a pobreza foi largamente compreendida como sinal de
atraso e como tributo do passado.” (RIZZOTTI; JACCOUD, s.d., p.
03)

Segundo as autoras apenas no final da década de 1990 a pobreza passou a
ocupar espaco na agenda das politicas publicas brasileiras, a partir do que elas
apontam como a promog¢ado de uma “nova geragao de programas que ampliam o
escopo da protegao social” (IBIDEM, p. 02).

Contudo, € necessario compreender que as politicas sociais ndo séo o unico
mecanismo de enfrentamento a pobreza, para tanto, precisamos abordar a pobreza

a partir de uma andlise totalizante e estrutural, compreendendo-a como uma das
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expressdes da questdo social, enquanto categoria multidimensional, logo, politica,
econdmica e social (SILVA, 2016, p. 40).

Nessa légica, Jaccoud (2009, p. 71) defende que a pobreza se constitui “mais
do que um problema individual ou de um patamar minimo de renda”, necessitando
para 0 seu

enfrentamento, complexo e multidimensional, necessita mobilizar
ndo apenas 0s beneficios sociais de manutencdo de renda, sejam
eles de natureza contributiva ou ndo contributiva. A eles devem se
articular politicas sociais que ofertam servicos, equalizam
oportunidades, garantem o acesso a padr6es minimos de bem-estar
e mobilizem e ampliem as capacidades. (IBIDEM, 2009, p. 71)

Nessa concepcao, no Brasil, atrelados a agenda de erradicacéo da pobreza
se ampliam os programas de transferéncia de renda. Segundo Soares (2010, p.
153), na década de 1990 surgem no ambito municipal as primeiras experiéncias
brasileiras de programas compensatoérios de renda, a partir das “recomendagdes de
organismos internacionais para implementacdo de redes minimas de protecdo
social e o processo de descentralizacdo de gestdo de politicas sociais para 0s
municipios”.

Contudo, os primeiros registros sobre o debate da transferéncia de renda no
Brasil datam de 1975 a partir de um artigo intitulado “Redistribuicdo de renda” na
revista Brasileira de Economia, tendo como autor Anténio Maria da Silveira, o autor
considerava que

uma gradativa e efetiva extingdo da pobreza exigia uma intervencéo
governamental, sugerindo uma proposta fundamentada no Imposto
de Renda Negativo, proposta de autoria de Friedman (1962).
Tomava por base um nivel de subsisténcia e sugeria uma
transferéncia monetaria proporcional a diferenca entre um nivel
minimo para isen¢do de imposto e a renda auferida pelo pobre.
(SILVA; LIMA, 2016, p. 27)

Entretanto, a primeira proposta efetiva para a transferéncia de renda foi o

Programa de Garantia de Renda Minima, em 1991 de autoria do Senador Eduardo
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Suplicy, proposta essa que foi aprovada no Senado em 16 de dezembro de 1991,
porém, nunca foi aprovada na Camara dos Deputados. (SILVA; LIMA, 2016, p. 27)

E, apenas em 1997 ocorre a aprovacao pelo Congresso da Lei que possibilita
gue o Governo Federal realize convénios com todos 0S municipios para a
implementacdo dos programas de transferéncia de renda, Bolsa Escola e Bolsa
Alimentacao, ocorre o que Soares (2010, p. 149) destaca como

movimento importante desencadeado a partir da Constituinte de
1988, que ganhou forca ao longo da década de 90 e centralidade
nas politicas sociais atuais: a delegacdo por parte do governo
federal aos estados e municipios da responsabilidade pela
conducao das politicas sociais.

Essa medida proporciona a institucionalizagédo do Programa Bolsa Escola,
gue posteriormente sera incorporado ao Programa Bolsa Familia.

No inicio dos anos 2000 no campo da Politica Social brasileira eclode um
marco que configura como umas das principais expressdes da politica social, os
Programas de Transferéncia de Renda, esses programas se expandem
rapidamente e na particularidade brasileira conforme Silva e Lima (2016, p. 32)
passam “[...] a configurar o que foi denominado de rede nacional de protecéo social.”
(Grifo das autoras).

O Programa Bolsa Familia - PBF foi criado em 2003 no Governo Lula, como
parte do Fome Zero, inicialmente foi implementado o Programa Cartao Alimentacao,
e depois como fruto da unificacdo dos programas de transferéncia de renda do
Governo Federal, foi criado o PBF. O Programa Bolsa Familia sera objeto de estudo
e reflexdo no proximo capitulo.

Porém, cabe explorar que ao assumir o poder em 2003, Lula sabe os graves
problemas sociais da sociedade brasileira, com isso cria 0 Programa Fome Zero
com o objetivo de combater a fome tendo suas acdes desenvolvidas a partir de

guatro eixos articuladores:
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A ampliacdo do Acesso aos Alimentos, Fortalecimento da
Agricultura Familiar, Promocao de Processos de Insercdo Produtiva
e Articulagéo, Mobilizagdo e Controle Social. Este desenho tem
somente um efeito organizativo. Todos os programas se integram
na mesma estratégia e nenhum isolado conseguiria sozinho atingir
a meta de zerar a fome. (ARANHA, 2010, p.81)

A partir disso, pode-se aferir que o Programa Fome Zero busca
primordialmente a garantia de Seguranca Alimentar a todo cidad&o, através da
articulacéo de politicas estruturantes, como saude, educacéo e trabalho, e, politicas
especificas, relacionadas ao combate a desnutricao infantil, ampliacdo da merenda
escolar, entre outras acdes emergenciais.

Com a implantacdo do Programa Fome Zero e a reestruturacdo dos
programas de transferéncia de renda, através da criagdo do Programa Bolsa
Familia, o0 Governo Lula contribui para a criacéo do Sistema Unico de Assisténcia
Social - SUAS que em dez anos da LOAS foi muito discutido, porém né&o foi
efetivado conforme Abreu (2016, p. 154).

Para a autora, nesse processo de reordenamento institucional se destaca a
IV Conferéncia Nacional de Assisténcia Social em 2003, como precedente que
colocou a assisténcia social em uma nova agenda politica, adotando uma
concepcao de gestdo descentralizada e participativa, deliberando para a
implantacdo do SUAS. Contribuindo para a formulacdo e aprovacao da Politica
Nacional de Assisténcia Social (PNAS) em 2004. (IBIDEM, 2016, p.154)

O SUAS organiza alguns elementos indispensaveis para a execucao da
politica de assisténcia social, reforcando o sistema publico ndo contributivo,
descentralizado e participativo, garantindo a gestao da assisténcia social no campo
da protecao social brasileira (PNAS, 2004). Apresentando como eixos centrais a
matricialidade  sociofamiliar, a descentralizagdo politico-administrativo e
territorializacdo, o controle social, o financiamento, o0 monitoramento e a avaliacéo.

Neste estudo vamos nos limitar a analisar o eixo territorializacdo, partindo da
afirmacao de Pereira (2009, Apud Abreu, 2016, p. 161) que a dimensao territorial é
contemplada pela Politica de Assisténcia Social desde a LOAS. Contudo, nédo é

apresentada uma abordagem conceitual da categoria territorio, “é destacado como
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delimitacdo geogréfico-espacial e juridica que define o conjunto de atribuicdes e
niveis de abrangéncias territoriais para a organizacdo da politica e seus entes
federados.” (ABREU, 2016, p.161)

Assim, entendemos a necessidade de apresentar o conceito de territério
considerando que a discussao sobre a categoria territorio € ampliada com a Politica
Nacional de Assisténcia Social (2004), principalmente, no bojo da implementacao
do SUAS, ‘em que a dimensédo territorial ganha destaque na dire¢cdo da
consolidagdo de uma cobertura mais ampla da assisténcia social como estratégia
no campo da ‘protegao social”. (ABREU, 2016, p. 162).

A nossa analise sobre a categoria territério terd como base, principalmente,
as acepcoes de Milton Santos, grande referéncia nacional e internacional sobre a
temética.

De acordo com Santos (2000, p. 22), o territério em si, ndo é um conceito
“[...] ele s6 se torna um conceito utilizavel para a analise social quando o
consideramos a partir de seu uso, a partir do momento em que pensamos
juntamente com aqueles atores que dele se utilizam.”

Desse modo, compreende-se a partir dessa afirmacdo de Santos que o
territorio é produto também do modo que o mesmo é utilizado, articulando o territério
a realidade social, para o autor o territorio

[...] no é apenas o resultado da superposi¢cdo de um conjunto de
sistemas naturais e um conjunto de sistemas de coisas criadas pelo
homem. O territério € o chdo e mais a populacao, isto é, uma
identidade, o fato e o sentimento de pertencer aquilo que nos
pertence. O territdrio é a base do trabalho, da residéncia, das trocas
materiais e espirituais e da vida, sobre os quais ele influi. Quando
se fala em territério deve-se, pois, de logo, entender que se esta
falando em territério usado, utilizado por uma dada populacao.
(SANTOS, 2006, p.47).

Assim, afere-se que € necessario superar 0s pressupostos de que territorio
€ apenas o espaco geogréfico, levando em conta as suas subjetividades e partindo
do reconhecimento que o territorio é determinado pelas relacdes econdmicas,

politicas e sociais.
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No Brasil na atualidade, temos uma autora que é grande referéncia na
discusséo de territério articulado a gestéo de politicas sociais, Dirce Koga, a autora
afirma que o debate de territério perpassa pelo exercicio da cidadania, segundo ela

o territério também representa o chao do exercicio da cidadania,
pois cidadania significa vida ativa no territério, onde se concretizam
as relacbes sociais, as relacdes de vizinhanca e solidariedade, as
relacbes de poder. E no territorio que as desigualdades sociais
tornam-se evidentes entre os cidadaos, as condi¢bes de vida entre
moradores de uma mesma cidade mostram-se diferenciadas, a
presenca/auséncia dos servicos publicos se faz sentir e a qualidade
destes mesmos servigos apresenta-se desiguais. (KOGA, 2011, p.
33).

Portanto, a autora apresenta que € a partir das relacdes cotidianas que cada
territorio € formado com caracteristicas subjetivas, apresentando limites e
potencialidades, sendo possivel identificar as qualidades e falhas dos servigcos
ofertados no territorio.

Sob essa concepcgao, considerar a categoria territorio € essencial no campo
da implementacdo, execucdo e avaliagdo das politicas sociais, a abordagem
territorial se torna uma estratégia primordial se for considerado o territorio para além
do espaco geogréfico, levando-se em conta as suas complexidades.

Seguindo essa 6tica, o territorio enquanto categoria de analise foi apropriada
pela Politica de Assisténcia Social, a partir do desdobramento de varios outros
conceitos, como territorialidade, territorializacao e lugar social.

Nessa perspectiva, a Politica Nacional de Assisténcia Social (2004) ao tratar
sobre territorializacdo apresenta a citacéo de Dirce Koga afirmando que

os direcionamentos das politicas publicas estdo intrinsecamente
vinculados a prépria qualidade de vida dos cidad&os. E no embate
relacional da politica publica entre governo e sociedade que se dara
a ratificagdo ou o combate ao processo de exclusdo social em curso.
Pensar na politica publica a partir do territério exige também um
exercicio de revista a histdria, ao cotidiano, ao universo cultural da
populacéo que vive neste territorio (...). A perspectiva de totalidade,
de integracdo entre os setores para uma efetiva acdo publica...
vontade politica de fazer valer a diversidade e a interrelacdo das
politicas locais” (KOGA, 2003, p. 25 Apud CNAS, 2004, p. 44)
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Com isso, a PNAS aponta um novo curso para as politicas sociais, que eram
arraigadas pela fragmentacdo e seletividade, principalmente a Politica de
Assisténcia Social.

Neste sentido, entende-se também que a categoria territério precisa ser
reconhecida para além do “chao das politicas sociais” (MDS, 2013), que segundo
Abreu (2016, p. 292) limita o debate a imediaticidade e fragmentac&o, mas € preciso
ser “considerada a totalidade historica como unidade dialética e contraditéria da
sociedade” apontando o territério “como chdo da vida social em movimento”.
(ABREU, 2016, p. 294).

Desse modo, torna-se perceptivel que a insercdo do territério enquanto
categoria de analise no campo das politicas de protecdo social, principalmente, da
Politica de Assisténcia Social, contribuiu significativamente no processo de analise
das fragilidades e potencialidades, dos simbolos e signos do “lugar”.
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02. O PROGRAMA BOLSA FAMILIA: CONFIGURACOES NO
TERRITORIO BRASILEIRO

Este capitulo apresenta os aspectos histéricos e legais de criacdo do
Bolsa Familia, como consequéncia da unificacdo dos programas de transferéncia
de renda em expanséao no Brasil no inicio dos anos 2000. Considerando as diretrizes
e objetivos que regem 0 programa, necessarios para a sua institucionalizacao e
consolidacédo, bem como, a imposi¢do de contrapartidas as familias beneficiarias,
enguanto condicdo para receber o beneficio, as condicionalidades.

O PBF, ao longo de mais uma década de existéncia, constitui-se
historicamente como principal politica publica de combate a pobreza, estando no
centro do debate da protecédo social no Brasil.

Nesta perspectiva, discutiremos a categoria intersetorialidade, enquanto
condicdo sine qua non, ou seja, fator essencial na gestdo do programa,
considerando as politicas publicas presentes no territério, principalmente, as
politcas de salude e educacdo, necessarias para 0 cumprimento da
condicionalidade do Bolsa Familia, além da articulagdo entre os servicos e
programas da politica de assisténcia social.

Sendo destacada também neste capitulo a caracterizacdo do Programa
Bolsa Familia no Estado da Paraiba, apresentando os aspectos econémicos e de
investimentos governamentais destinados ao programa no estado.

Por fim, serad exposta as particularidades do Bolsa Familia na Segunda
Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba, a partir das caracteristicas dos

municipios da amostra.

2.1. Histérico e marco legal

O Programa Bolsa Familia se constitui 0 maior programa de transferéncia de
renda direta, referéncia de politica intersetorial, transversal e focalizada, tendo como

principal objetivo a garantia de uma renda minima para as familias em situacdo de
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pobreza ou extrema pobreza, considerando as multicausalidades!! da pobreza, e
promovendo o0 acesso a renda de forma condicionada, atrelado a perspectiva de
seguranca de renda, seguindo a concepcao da Jaccoud (2013, p. 388), conceitua
gue a seguranca de renda de natureza ndo contributiva é formada “por beneficios
gque nao estdo assentados em contribuicbes sociais ou na comprovacédo da
necessidade, mas no reconhecimento de um direito de cidadania.”

O Programa Bolsa Familia - PBF foi criado em 2003 durante o primeiro
mandato do Presidente Lula, como parte do Programa Fome Zero, compondo a
agenda de prioridade ao enfrentamento da fome e da pobreza no pais. Inicialmente
o PBF foi implementado o Programa Cartdo Alimentacéo, e depois como fruto da
unificacdo dos programas de transferéncia de renda do Governo Federal que ja
estavam em execucdo, Bolsa Alimentacdo (Ministério da Saude), Auxilio Gés
(Ministério das Minas e Energias), Bolsa Escola (Ministério da Educacéo) e o Cartédo
Alimentacao (Ministério Extraordinario de Seguranca Alimentar e Combate a Fome).

A Lei Federal n° 10.836 de 9 de janeiro de 2004 cria o Programa Bolsa
Familia, antes da lei ser promulgada, o Programa era executado através da medida
provisoéria 132, de 20 de outubro de 2003. Em setembro de 2004 a Lei n® 10.836 é
regulamentada pelo Decreto n° 5.209, o Decreto aponta os objetivos do programa,
além de estabelecer a Gestao descentralizada entre os entes federados, apontando
as competéncias e responsabilidades dos Estados, Distrito Federal e Municipios na
execucdo do Programa Bolsa Familia, como também a forma de ingresso das
familias.

A Secretaria de Renda e Cidadania em nivel federal € a instancia responsavel
pelo “financiamento, definicdo e empregos de normativas legais e das instrugdes
técnicas, cobertura e ampliacdo do programa nos municipios [...] e contratacdo e
monitoramento do agente executor — a Caixa Econémica Federal (CAIXA).” (SILVA,
2016, p. 122)

11 A pobreza ¢ entendida na sua dimensao histérica, econdmica, social, cultural e politica; € complexa
e multidimensional; é essencialmente de natureza estrutural, sendo, portanto, mais que insuficiéncia
de renda. E produto da exploracdo do trabalho; é desigualdade na distribuicdo da riqueza
socialmente produzida; € ndo acesso a servigos sociais basicos; a informacao; ao trabalho e a renda
digna; é nado participacdo social e politica. (SILVA, 2002).
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No tocante aos objetivos do Programa Bolsa Familia, o Decreto subscreve
gue em relacao aos beneficiarios os objetivos buscam

| - Promover o acesso a rede de servigos publicos, em especial, de
salde, educacédo e assisténcia social;

Il - Combater a fome e promover a seguranca alimentar e
nutricional,

[l - Estimular a emancipagéo sustentada das familias que vivem em
situacdo de pobreza e extrema pobreza;

IV - Combater a pobreza; e

V - Promover a intersetorialidade, a complementaridade e a sinergia
das ag0es sociais do Poder Publico. (BRASIL, 2004)

Desse modo, merecem destaque dois pontos importantes que tornam-se
evidentes segundo os objetivos do programa, o primeiro se refere que a partir do
acesso a renda, o Programa Bolsa Familia busca a promoc¢éo do acesso a servigos
publicos, superando situa¢cdes de inseguranca alimentar e nutricional, sempre com
0 objetivo de combater a pobreza, a partir da intersetorialidade das acdes entre 0s
servicos publicos, outro ponto, perceptivel € a centralidade na familia, algo que ja
vinha ganhando destaque no ambito das politicas publicas.

As familias selecionadas para participarem do programa, sdo apoiadas em
dois critérios de elegibilidade adotados pelo PBF (pobreza e extrema pobreza), com
isso, as familias acessam beneficios distintos. As familias em situacao de extrema
pobreza recebem um beneficio de valor Unico, o beneficio basico, além de receber
os beneficios variaveis caso possuam criancas e adolescentes de até 18 anos de
idade (de inicio os beneficios variaveis eram limitados a trés, depois passou ao
limite de cinco por familias). J& as familias em situacdo de pobreza podem receber
apenas os beneficios variaveis, seguindo as mesmas regras.

A renda per capita mensal familiar € o que determina se a familia se encontra
em situacdo de pobreza ou extrema pobreza: familias pobres (renda familiar mensal
por pessoa entre R$89,00 e R$178,00, valores atuais) e familias extremamente
pobres (renda familiar por pessoa de até R$89,00, valores atuais).

A selecdo das familias ocorre a partir da insercdo dos dados no Cadastro
Unico para Programas Sociais do Governo Federal — Cadunico. E a partir das
informacgdes auto declaratérias prestadas no Cadunico, através da atualizacdo dos
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dados, que as familias declaram a sua renda e ap0s esse processo passam por
avaliacao para serem selecionadas para o Programa, por meio do cruzamento dos
bancos de informacdes e dados administrativos do Governo Federal. A renda
autodeclarada pela familia € avaliada e ap6s a constatacdo do seu perfil séo
definidos os beneficios monetarios que a mesma tem direito a receber,
considerando além da renda, a presenca de criancas, adolescentes, gestantes e
nutrizes na familia.

Outro elemento que ja enfatizamos anteriormente, é que o PBF possui a
centralidade na familia, sendo a mulher, prioritariamente, a responsavel pela familia
junto ao programa, tonando-se a titular do beneficio, denominada RF — Responsavel
familiar.

Os valores dos beneficios pagos pelo Programa Bolsa Familia sdo os

seguintes, conforme o quadro abaixo:

Quadro 01. Beneficios financeiros do Programa Bolsa Familia

TIPOS DE BENEFICIOS E
VALORES

REGRAS

¢ Pago apenas a familias extremamente pobres (renda

Beneficio Basico mensal por pessoa de até R$ 89,00

R$ 89,00

Beneficio Varidvel Vinculado a ¢ Pago as familias com renda mensal de até R$ 178,00

Crianca ou ao Adolescente de 0 a 15
anos

R$ 41,00

Beneficio Variavel Vinculado a
Gestante - BVG

R$ 41,00

Beneficio Variavel Vinculado a Nutriz
- BVN

R$ 41,00

por pessoa e que tenham criancas ou adolescentes de
0 a 15 anos de idade em sua composicao.

e E exigida frequéncia escolar das criancas e

adolescentes entre 6 e 15 anos de idade

Pago as familias com renda mensal de até R$ 178,00
por pessoa e que tenham gravidas em sua
composicao.

Sao repassadas nove parcelas mensais.

O beneficio s6 é concedido se a gravidez for
identificada pela éarea de salde para que a
informacao seja inserida no Sistema Bolsa Familia na
Saude.

Pago as familias com renda mensal de até R$ 178,00
por pessoa e que tenham criancas com idade entre 0
e 6 meses em sua composi¢do, para reforcar a
alimentacdo do beb&, mesmo nos casos em que o
bebé ndo more com a mée.
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e S&o seis parcelas mensais.

e Para que o beneficio seja concedido, a crianca
precisa ter seus dados incluidos no Cadastro Unico
até o sexto més de vida

Beneficio Variavel Vinculado ao e Pago as familias com renda mensal de até R$ 178,00
Adolescente, no valor de R$ 48,00 por pessoa e que tenham adolescentes entre 16 e 17
(até dois por familia). anos em sua composicdo. E exigida frequéncia

escolar dos adolescentes.

Beneficio para Superacdo da e Pago as familias que continuem com renda mensal

Extrema Pobreza, em valor calculado por pessoa inferior a R$ 89,00, mesmo apos

individualmente para cada familia. receberem os outros tipos de beneficios do
Programa.

e O valor do beneficio é calculado caso a caso, de
acordo com a renda e a quantidade de pessoas da
familia, para garantir que a familia ultrapasse o piso
de R$ 89,00 de renda por pessoa.

Fonte: Site do Ministério da Cidadania’?, 2019. Acesso em 16 de dezembro de 2019.

Assim, conforme o Quadro 01, fica perceptivel que as familias beneficiarias
do PBF necessitam cumprir algumas regras para receber o beneficio, essas regras
além de estarem relacionadas com a renda per capita familiar, também se
relacionam com uma das principais diretrizes do programa, a transferéncia de renda
ligada as condicionalidades, que propde favorecer o acesso de seus beneficiarios
as politicas publicas, objetivando a autonomia e melhoria na qualidade de vida dos
mesmos.

Nessa ldgica, Silva (2016) aponta que a proposta do programa é constituida
por dois eixos, os beneficios monetérios, configurados por transferéncias
monetarias diretas, buscando o alivio imediato da pobreza das familias
beneficiarias, e os beneficios ndo monetarios, caracterizados pela oferta de acdes
e programas complementares, buscando a superagdo de vulnerabilidades das
familias. Nessa ldgica, a autora afirma que esses dois eixos sdo mediados pelas
condicionalidades, sendo articulados pela dimensdo compensatoria, a transferéncia
de renda, e a dimensao estruturante, caracterizada pelas acfdes e programas que

busca a superacao das vulnerabilidades vivenciadas pelas familias beneficiarias.

12 Disponivel em: http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-que-e/beneficios/beneficios. Acesso em
16 de dezembro de 2019.
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Sendo a exigéncia do cumprimento das condicionalidades pelo nucleo
familiar, um dos componentes basilares do Programa Bolsa Familia, para que assim
as familias possam receber o valor do beneficio mensal, as condicionalidades estéo
ligadas aos servicos de saude e educacdo. De acordo com a portaria que
regulamenta a gestdo das condicionalidades, o objetivo principal das
condicionalidades

€ assegurar 0 acesso dos beneficiarios as politicas sociais basicas
de saude, educacao e assisténcia social, de forma a promover a
melhoria das condi¢cbes de vida da populacdo beneficiaria e
propiciar as condicbes minimas necesséarias para sua inclusao
social sustentavel; (BRASIL, 2005)

As atividades que compdem as condicionalidades do programa segundo o
Art. 3° da Lei n° 10.836, de 9 de janeiro de 2004 estéo ligadas “ao exame pré-natal,
ao acompanhamento nutricional, ao acompanhamento da saude, a frequéncia de
85% (oitenta e cinco por cento) em estabelecimento de ensino regular, sem prejuizo
de outras previstas em regulamento”. (BRASIL, 2004)

Assim, as condicionalidades da educacéo e salde sdo as seguintes:

| - na &rea de educagdo: a) para as criangas ou adolescentes de 6
(seis) a 15 (quinze) anos de idade, a matricula e a frequéncia
minima de 85% (oitenta e cinco por cento) da carga horaria escolar
mensal; e b) para os adolescentes de 16 (dezesseis) e 17
(dezessete) anos de idade, cujas familias recebam o Beneficio
Variavel Vinculado ao Adolescente - BVJ, a matricula e a frequéncia
minima de 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria escolar
mensal;

Il - na area de saude: a) para as gestantes e nutrizes, 0
comparecimento as consultas de pré-natal e a assisténcia ao
puerpério, visando a promocdo do aleitamento materno e dos
cuidados gerais com a alimentagdo e saude da crianca; e b) para as
criancas menores de 7 (sete) anos, o cumprimento do calendario de
vacinacdo e o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
infantil;

Il - na &rea de assisténcia social, para as criangas e adolescentes
de até 15 (quinze) anos, em risco ou retiradas do trabalho infantil, a
frequéncia minima de 85% (oitenta e cinco por cento) da carga
horéaria relativa aos Servicos de Convivéncia e Fortalecimento de
Vinculos - SCFV. (Portaria n® 251, de 12 de dezembro de 2012)
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Contudo, a imposicdo das condicionalidades é criticada e discutida por
diversos especialistas que defendem que o acesso as politicas de Educacéo e
Saude deveriam ser um direito incondicional ao ser humano, absolutos para a
cidadania, mesmo que os idealizadores do PBF defendam as condicionalidades
como estratégia para ampliagdo dos direitos, buscando promover o acesso a
servicos sociais essenciais, dirimindo as disparidades sociais, seria
responsabilidade do Estado criar oportunidades que possibilitem a integracdo das
familias na sociedade, deixando de atribuir as familias a responsabilidade pela sua
situacéo de pobreza.

Nessa perspectiva, Silva (2016, p. 103) contribui com a afirmac&o que “a um
direito ndo se deve impor contrapartidas, exigéncias ou condicionalidades.”
Ademais, uma outra concepgao bastante presente é “o entendimento que ninguém,
principalmente os pobres, podem receber um beneficio ou transferéncia do Estado
sem contrapartida direta.” (IBIDEM, 2016, p.13) Essa concepcédo, ganha destaque
na atualidade, quando observamos o avan¢o do conservadorismo e moralismo,
rotulando as familias beneficiarias do programa como “preguigosos”, “escorados no
governo”, entre outras palavras carregadas de preconceito e criticas.

Por conseguinte, a imposicdo do cumprimento das condicionalidades pode
proporcionar maior demanda e o0 ingresso da populacdo em situacdo de
vulnerabilidade social aos servicos de saude e educacdo considerando que o
acesso a esses servicos seria bem mais complicado, entretanto, abre-se um
guestionamento sobre a capacidade desses servicos absorverem essa demanda,
considerando a qualidade dos servicos ofertados. Outro ponto bastante discutido se
refere a capacidade dos municipios ofertarem o que de mais essencial dentre 0s
campos dos direitos sociais, salde e educacdo. (MONNERAT et al., 2007)

Ademais, sabe-se que mesmo a legislacdo do programa definindo que as
todas as instancias de governo possuem responsabilidades no tocante as
condicionalidades, é notorio que 0os municipios absorvem mais responsabilidades
principalmente no que se refere a oferta de servicos de saude e educacéo,
principalmente, ndo possuindo condigdes estruturais de ofertarem esses servigos

‘em quantidade e de qualidade para atender adequadamente a demanda da
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populagao” (SILVA, 2016, p. 107), corroborando com 0s questionamentos que
direcionam o0 nosso estudo, sobre se os municipios tem conseguido garantir o
acesso das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia aos servigos publicos
condicionados, se a oferta desses servi¢cos (saude, educacéo e assisténcia social)
€ suficiente para atender as demandas das familias beneficiarias do Programa
Bolsa Familia e sobre a efetiva qualidade desses servicos.

Nesse sentido, € preciso ter a compreensdo que o cumprimento das
condicionalidades pelas familias beneficiarias depende de condigBes objetivas e
subjetivas, e a responsabilidade pelo cumprimento ou ndo, deve ser compartilhada
com o Estado, responsavel pela oferta e gestdo das politicas publicas e da
infraestrutura social, sobretudo, 0s municipios que sao os responsaveis pela oferta
direta dos servigcos sociais basicos e no ambito das condicionalidades, pela
realizacdo do acompanhamento intersetorial das politicas de Saude, Educacao e
Assisténcia Social, destacando a importancia do trabalho articulado entre essas
politicas e do compartilhamento de competéncias entre elas, de modo a fortalecer
e melhorar a execucdo das acdes do programa, bem como, o controle e o
acompanhamento das condicionalidades do Bolsa Familia, questbes que serdo

aprofundadas no préximo subitem.

2.2. A Intersetorialidade como condicdo sine qua non para gestdao do
Programa Bolsa Familia: os servicos e os beneficios da protecdo social no

territorio.

Na atualidade a tematica intersetorialidade vem ocupando um lugar de
destague na agenda das politicas publicas, Monnerat e Souza (2015) apontam que
isso ocorre em razédo da complexidade que cerca a questéo social, considerando o
agravamento da pobreza e das desigualdades sociais e da falta de capacidade do
sistema de protecao social brasileiro de atender as demandas por direitos sociais,
partindo do pressuposto que apenas uma politica social ndo consegue garantir
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todos os direitos sociais, e nem responder a todas as demandas que surgem
cotidianamente.

Coerente a este raciocinio, partiremos da andlise que no Brasil a gestdo
publica ocorre a partir da distribuicdo das responsabilidades entre os diferentes
niveis de governo, ou seja, Unido, Estados e municipios, esta estratégia €&
denominada de descentralizagao.

Silva (et al., 2016, p. 119) assinala que a tatica da descentralizacdo na
agenda politica a partir da Reforma do Estado brasileiro nos anos 1990 é
caracterizada por trés aspectos, sendo eles, o aspecto administrativo, o politico e o
econdmico, o aspecto administrativo é relacionado a dimensao territorial e funcional,
o0 politico se refere as responsabilidades presentes no pacto federativo,
principalmente a restituicdo dada aos municipios em relagdo a capacidade de
deliberar, e o terceiro e Ultimo aspecto é concernente a transferéncia de atividades
desenvolvidas pelo Estado para o ambito do mercado e para o setor publico ndo
estatal.

Seguindo essa logica da descentralizacdo é que o processo de Gestéo do
Programa Bolsa familia se desenvolve, articulando descentralizacdo com
intersetorialidade, apresentando dois desafios para o alcance dos objetivos
referentes a coordenacéo federativa e o da intersetorialidade, sendo os desafios os
seguintes:

Do primeiro, decorre a construcdo de um modelo de gestdo dos
beneficios compartilhados entre as instancias governamentais com
a participagdo da sociedade. Do segundo, a concepcdo de
condicionalidades adotada pelo programa e a articulagdo de outras
acOes direcionadas a promocao social das familias beneficiarias.
(SILVA, 2016, p. 118)

Assim, como ja discutido no decorrer deste capitulo, as familias beneficiarias
do Programa Bolsa Familia, necessitam realizar algumas contrapartidas para
receber o beneficio monetario, as condicionalidades, e essas estdo ligadas as
politicas de saude e educacéo.

Dessa forma, o Ministério da Cidadania, responsavel pela gestdo do

Programa Bolsa Familia no ambito federal, junto com o Ministério da Saude e
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Ministério da Educacédo, realizam o acompanhamento das condicionalidades do
programa. Entretanto, sabe-se que sdo 0s municipios que absorvem as maiores
demandas referentes as condicionalidades, sendo responsabilidade dos municipios
realizarem o0 acompanhamento intersetorialmente entre Saude, Educacdo e
Assisténcia Social.

Neste sentido, entende-se a necessidade da articulacdo rede
socioassistencial presente no territério, considerando a complexidade e
potencialidade da mesma no tocante a oferta de servicos a populacdo usuaria,
levando em conta o 7° direito socioassistencial'®, o direito a Protecdo Social por
meio da intersetorialidade das politicas publicas, tendo como principio uma nova
estrutura para a prestacao de servicos a populacéo, necessitando que

o campo das politicas sociais dialoguem entre si permitindo que as
demandas sejam atendidas em sua integralidade. Assim, os
sujeitos de direitos terdo atendimentos a todas as politicas sociais
(assisténcia social, saude, educacéo, habitacéo, cultura, lazer, entre
outras) garantindo a intersetorialidade. (Fernandes et all, 2016, p.
90)

Nesta direcdo, iremos discutir neste subitem a importancia da
intersetorialidade na gestao do PBF dentro do territério, tendo em vista que a gestao
das politicas de Saude, Assisténcia Social e Saude, reflete diretamente na
qualidade dos servigos ofertados e por conseguinte, no acesso das familias
beneficiarias a estas politicas, considerando como primordial a integracdo entre os
servigos e beneficios presentes no territério, sendo os servicos ligados as Politicas
de Saude, Educacdo e Assisténcia Social e os beneficios apenas a Politica de

Assisténcia Social.

13 Em dezembro de 2005, por ocasido da realizacéo da V Conferéncia Nacional de Assisténcia Social
foram aprovados os 10 direitos socioassistenciais. Sendo: 1. Todos os direitos de protecéo social de
assisténcia social consagrados em Lei para todos; 2. Direito de equidade rural-urbana na prote¢éo
social ndo contributiva; 3. Direito de equidade social e de manifestacdo publica; 4. Direito a igualdade
do cidaddo e cidada de acesso a rede socioassistencial; 5. Direito do usuério a acessibilidade,
qualidade e continuidade; 6. Direito em ter garantida a convivéncia familiar, comunitéria e social; 7.
Direito a Protecao Social por meio da intersetorialidade das politicas publicas; 8. Direito a renda; 9.
Direito ao co-financiamento da protecdo social ndo contributiva; 10. Direito ao controle social e
defesa dos direitos socioassistenciais. (Fernandes et all, 2016, p. 89)
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Para tanto, entende-se a necessidade de apresentarmos a concepcao de
intersetorialidade presente na execucdo das politicas publicas considerando que
intersetorialidade corresponde

a articulagdo entre as politicas publicas por meio do
desenvolvimento de ac¢des conjuntas destinadas a protecao social,
inclusdo e enfrentamento das expressdes da questao social. Supde
a implementacao de acdes integradas que visam a superacdo da
fragmentacdo da atencdo as necessidades sociais da populacéo.
Para tanto, envolve a articulacdo de diferentes setores sociais em
torno de objetivos comuns, e deve ser o principio norteador da
construcdo das redes municipais. (CAVALCANTI; BATISTA,; SILVA,
2013, p. 1-2 Apud CUSTODIO; SILVA, 2015, p.8)

Desse modo, € importante destacar que a estrutura administrativa do
Estado brasileiro, historicamente se desenvolve a partir da setorializacdo, essa
perspectiva € vista por Pereira (2014, Apud, BREVILHERI; PASTOR, 2016, p.80)
como um procedimento apenas “técnico e burocratico - que os bens publicos e os
direitos sdo indivisiveis, esse formato tem estimulado e justificado a atuacao isolada
das politicas sociais, promovendo a fragmentagao e o paralelismo das agées.”

Assim, a intersetorialidade surge como uma estratégia que pode contribuir
para o enfrentamento da fragmentacao das a¢fes das politicas publicas, conforme
Sposati (2006 Apud, BREVILHERI; PASTOR, 2016, p.81) a intersetorialidade é
apontada como estratégia de articulacao entre os setores, buscando complementar
as acoes, relacionando as dimensdes intersetorial e setorial.

Nessa mesma perspectiva, Monnerat e Souza (2015) apresentam a
concepgao de intersetorialidade como uma forma de gestdo “voltada para a
construcdo de interfaces entre setores e instituicbes governamentais (e nao
governamentais), visando o enfrentamento de problemas sociais complexos que
ultrapassem a algada de um so setor de governo ou area de politica publica.”

Na Politica de Saude a utilizagdo da estratégia da intersetorialidade surge
no campo da salde coletiva, atrelado ao debate sobre o conceito ampliado de
saude, a partir da perspectiva da reforma sanitaria, que considera a incidéncia dos
determinantes sociais no processo saude-doenca, para além dos aspectos

biol6gicos. Monnerat e Souza (2015) afirmam que parte da producdo ligada a salde
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coletiva, pensa na acao intersetorial a partir de uma perspectiva bem restritiva,
prevalecendo a concepcdao ligada a definicdo da Organizacdo Mundial da Saude,
gue aponta a intersetorialidade como a ligacao de diferentes setores para o alcance
de melhores resultados de saude.

Entretanto, rebatendo essa concepc¢éo a Organizagdo Pan- Americana de
Saude — OPAS, “[...] reconhecendo a forte lideranga do setor saude na proposi¢cao
de acdes intersetoriais [...] recomenda que a acao intersetorial demanda da area de
saude ndo somente iniciativa, mas receptividade a convocatorias de outros setores.”
(COSTA, PONTES & ROCHA, 2006, P. 99 APUD MONNERAT; SOUZA, 2015).

Na Politica de Assisténcia Social, a intersetorialidade esta presente nas
normativas que regulam a politica, a PNAS (2004) define a intersetorialidade como
principio fundamental para garantia de direitos de cidadania, a partir de programas
e servicos com desenho intersetorial, através da articulagdo com outras politicas
publicas, o texto da PNAS discorre que intervencbes na perspectiva da
intersetorialidade

“significa alterar a forma das acbes em segmentos, privilegiando a
universalizacdo da protecdo social em prejuizo da setorializacao e
da autonomizagé&o nos processos de trabalho. Implica, também, em
mudancas na cultura e nos valores da rede socioassistencial, das
organizacdes gestoras das politicas sociais e das instancias de
participacdo. Torna-se nhecesséario, constituir uma forma
organizacional mais dinamica, articulando as diversas instituicbes
envolvidas. (PNAS, 2004, p.42)

Desse modo, o desenvolvimento do trabalho em rede busca romper com as
praticas atreladas a fragmentacdo e focalizacdo que estdo arraigadas
historicamente ao desenvolvimento das politicas publicas no Brasil.

No que tange a discussao sobre intersetorialidade na area de Educacéao,
Monnerat e Souza (2015) apontam que a area apresenta historicamente viés mais
fechado para o didlogo e interrelacdo com outras politicas sociais, apresentando
poucas referéncias sobre a temética. Entretanto, o autor aponta que as diferentes
formas de manifestacdo da questdo social acabam impactando nas metas e
objetivos da politica de educacao, desse modo, a intersetorialidade nesse politica

deve ser observada a partir da compreensao que os problemas estruturais que
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atingem as familias, produzem efeito direto na relacdo de aprendizagem de criancas
e adolescentes.

No que se refere a Gestdo do Programa Bolsa Familia, promover a
intersetorialidade é apontada no Decreto que regula o programa, como um dos
principais objetivos, como estratégia para sinergia e complementaridade das agdes
sociais do Poder Publico, ou seja, a promoc¢ao da intersetorialidade deve propiciar
acOes associadas entre diferentes 6rgdos do governo, buscando potencializar os
impactos do programa.

Monnerat e Sousa (2015) asseguram que

nenhum outro programa social foi tdo dependente da articulagcéo
intersetorial e, portanto, das capacidades institucionais e de didlogo
politico entre os entes da federacdo e os diferentes setores
responsaveis pelo desenvolvimento das politicas sociais e publicas.

A logica intersetorial esta presente, sobretudo, no que se refere ao
cumprimento das condicionalidades pelas familias beneficiarias do programa, ja que
para realizar a contrapartida, as familias devem acessar obrigatoriamente as
politicas de educacdo e saude, atraves da frequéncia escolar de criancas e
adolescentes, e do acompanhamento nas unidades de salde de gestantes, nutrizes
e criangas, quando ocorre o rompimento dessa condi¢do, as familias devem ser
acompanhadas pela Politica de Assisténcia Social, através da Equipe de técnicos
do Servico de Atencéao Integral a Familia (PAIF), o PAIF funciona nos Centros de
Referéncias de Assisténcia Social (CRAS), os CRAS séo a porta de entrada da
Politica de Assisténcia Social no territério, tendo como objetivo o fortalecimento da
funcao protetiva da familia, através da prevencéao da ruptura dos vinculos familiares
e comunitarios das familias em situacdo de risco e vulnerabilidade social, sendo
essas familias o publico-alvo do PAIF, buscando priorizar “o atendimento dos
beneficiarios que atendem aos critérios de participacdo em programas de
transferéncia de renda e beneficios assistenciais e pessoas com deficiéncia e/ou
pessoas idosas que vivenciam situagdes de fragilidade.” (SILVA, 2016, p. 96)

Sendo assim, as familias beneficiarias do PBF se constituem como publico

prioritario desses servicos, sendo necessario o acompanhamento pela Equipe do
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PAIF sempre que as familias estiverem em situacdo de descumprimento de
condicionalidades do programa, seja da educacéo ou saude. Desse modo, afere-se
a importancia da articulacdo entre os servicos de saude, educacdo e assisténcia
social presentes no territorio, de modo a estabelecer fluxos de atendimentos e
acompanhamentos a essas familias fortalecendo o acompanhamento das
condicionalidades do programa, além de acdes complementares, a partir da
integracdo com outras areas, cultura, esporte, trabalho e habitagdo de modo a
identificar as necessidades das familias beneficiarias e realizar acbes que
promovam a melhoria na qualidade de vida dessas familias.

Sobre este ponto, Bronzo (2010 Apud MONNERAT; SOUZA, 2015) assinala
gue é primordial para o enfretamento a pobreza, uma atuacéo intersetorial voltada
para o territério, alocando uma adequacdo entre a oferta dos servicos e as
necessidades existentes, corroborando com o que ja abalizamos anteriormente
sobre a importancia do territorio na gestao e materializacao das acdes das politicas
sociais. Além disso, também se faz necessario a construcdo de objetos de
intervencdo comum, considerando as necessidades e complexidades do territorio,
para que os diferentes setores possam realizar a intervencdo, a partir da
constituicdo de objetos e objetivos comuns, ocorre a superacdo da visdo de
intersetorialidade como apenas a juncéo de ac¢des setoriais.

Entretanto, entende-se o quanto é desafiador estabelecer de forma efetiva
a implementacdo das acgdes intersetoriais, levando em consideracdo que as
dificuldades estdo relacionadas a condicOes subjetivas, acopladas a ordem
conjuntural, historica e politica, sendo o0s maiores desafios atrelados,
principalmente, a decisdes politicas ligadas aos gestores municipais e das politicas
sociais publicas, prefeitos e secretarios. (BREVILHERI; PASTOR, 2016, p.89)

Ademais, a implementacdo das acles intersetoriais deve se pautar no
planejamento das intervenc¢des, de modo a possibilitar a construcdo de indicadores
para monitoramento e avaliacdo das ac¢les, propiciando o acompanhamento das
metas.

Neste sentido, o acompanhamento das condicionalidades do Programa

7

Bolsa Familia de forma intersetorial € pautado em um calendario elaborado
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previamente definindo o registro informatizado dos dados de cada condicionalidade

objetivando:

“‘monitorar o cumprimento dos compromissos pelas familias
beneficiarias; responsabilizar o poder publico pela garantia de
acesso aos servicos e pela busca ativa das familias mais
vulneraveis e identificar, nos casos de ndo cumprimento, as familias
em situagdo de maior vulnerabilidade orientar acfes do poder
publico para o acompanhamento dessas familias.”(SILVA;
CARNEIRO, 2016, p.107)

Para a realizacdo do acompanhamento das condicionalidades, as escolas
e as equipes de saude alimentam os sistemas do informatizados do Ministério da
Cidadania, sendo na Educacdo o Sistema Presenca, e na Saude o Sistema de
Gestao do Programa Bolsa Familia na Saude.

O acompanhamento da Educacédo através do Sistema Presenca ocorre a
cada dois meses, no sistema € disponibilizada a relacdo dos alunos beneficiarios
do Programa Bolsa Familia correspondente a cada escola, a lista deve ser
disponibilizada para que as escolas facam o registro da frequéncia dos alunos,
depois os dados devem ser inseridos no Sistema Presenga, para que assim ocorra
0 monitoramento das criancas e adolescentes que estejam com a frequéncia menor
gue o estabelecido pelo escopo legal do programa, possibilitando que as familias
sejam notificadas, como veremos mais adiante. O Sistema Presenca deve ser
alimentado pelo operador méster, geralmente uma pessoa vinculada a Secretaria
de Educac&o do municipio.

Em relacdo a condicionalidade da saude, é responsabilidade do municipio
realizar o acompanhamento da agenda de saude da familia, as informacdes sdo
inseridas no Sistema de Gestdo do Programa Bolsa Familia na Saude duas vezes
ao ano. O monitoramento no municipio tem inicio a partir do envio do mapa de
acompanhamento pelo Ministério da Cidadania para as Secretarias Municipais de
Saude, no mapa contém a lista de familias beneficiarias do Bolsa Familia com perfil
de acompanhamento pela Saude, que seriam familias com criangas menores de 7
anos de idade, com gestantes e nutrizes, o mapa é distribuido nas Unidades de

Saude e/ou equipes de Saude da Familia, outro sistema que € utilizado pelas
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Secretarias Municipais de Saude para o monitoramento das condicionalidades do
PBF, é o Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional — SISVAN, o registro no
SISVAN é realizado pelos municipios semestralmente.

Os Estados e Municipios recebem mensalmente recursos financeiros
destinados a gestdo local do Programa Bolsa Familia, os recursos devem ser
utilizados para suprir as necessidades da gestéo, através do planejamento de acbes
e atividades de maneira integrada e articulada entre as areas de educacao, saude
e assisténcia social. Os recursos séo enviados aos entes federados com base no
indice de Gestéo Descentralizada (IGD), o indicador reflete a qualidade da gest&o
local do PBF e Cadunico, o indice varia de 0 a 1, quanto mais proximo de 1, melhor
o resultado. O IGD mede mensalmente as Taxas de Atualizacdo Cadastral e de
Acompanhamento das Condicionalidades de Educacéo e Saude.

No Programa Bolsa Familia, as familias beneficiarias que ndo cumprem as
condicionalidades estabelecidas no escopo legal do programa, sofrem sancdes,
segundo a portaria n° 251, de 12 de dezembro de 2012, que regulamenta a gestéao
de condicionalidades do PBF, art 1°,§ 2°, VI, essas sanc¢0es sdo gradativas, tendo
repercusséao na folha de pagamento mensal do programa.

Desse modo, os efeitos vdo desde uma adverténcia, passando pelo
blogueio e suspensdo do beneficio, chegando ao cancelamento, medida mais
dréastica, sendo os efeitos o0s seguintes, aplicados de forma sucessiva:

| - adverténcia, no primeiro registro de descumprimento;

Il - bloqueio do beneficio por um més, no segundo registro de
descumprimento;

lll - suspensdo do beneficio, por dois meses, a partir do terceiro
registro de descumprimento, e reiteradamente, a partir da
ocorréncia de novos episodios de descumprimento;

e IV - cancelamento do beneficio, observados os procedimentos do
§ 2° deste artigo. (BRASIL, Portaria n® 51, 2012)

Entretanto, € importante destacar, o que aponta 0 § 2° do art. 4° que define
gue o cancelamento do beneficio monetario sé ocorre quando, simultaneamente a
familia estiver em acompanhamento familiar com registro no Sistema de

Condicionalidades do Programa Bolsa Familia — SICON, apontando o efeito de



72

suspensao, e se tiver registro de um outro descumprimento com efeito no beneficio
apos doze meses do registro.

E fundamental que seja destacado, é que essa portaria considera que as
familias ndo podem ser consideradas em situacdo de descumprimento de
condicionalidade, se ocorrer a comprovacao da inexisténcia do servico.

Assim, torna-se evidente a importancia do acompanhamento das
condicionalidades do programa, como ja citamos anteriormente, esse
acompanhamento segue um calendario previamente elaborado pelas politicas que
compdem os servigos condicionados, sendo necessario que o poder publico realize

‘o acompanhamento gerencial para identificar os motivos do nao
cumprimento das condicionalidades. A partir dai, sao
implementadas acdes de acompanhamento das familias em
descumprimento, consideradas em situagdo de maior
vulnerabilidade social.” (SILVA; CARNEIRO, 2016, p. 113)

Com isso, as familias em situacao de descumprimento de condicionalidades
devem ser acompanhadas pelas Equipes de referéncia dos CRAS ou Centro de
Referéncia Especializado em Assisténcia Social (CREAS), através de acdes que
possam promover as superacdes de vulnerabilidades sociais vivenciadas pelas
familias. Desse modo, o objetivo do acompanhamento familiar € garantir que as
familias em situacdo de descumprimento de condicionalidades do PBF possam
acessar e serem acompanhadas pelos servigcos da rede socioassistencial, sendo
esse acompanhamento registrado no Sistema de Condicionalidades do Programa
Bolsa Familia (SICON), de modo a possibilitar que seja garantida a protecdo da
renda através da interrupcado temporaria dos efeitos oriundos da situacdo de
descumprimento das condicionalidades. (SILVA; CARNEIRO, 2016, p.113)

Outro ponto que é importante ressaltarmos, é que as familias em situacao
de descumprimento de condicionalidades, podem ingressar com recursos na
Gestao Municipal do programa, esse recurso é registrado no SICON e caso seja
deferido, a familia pode voltar a receber o beneficio. A Gestdo Municipal tem a
possibilidade de realizar o acompanhamento das familias através do SICON, a partir

dos procedimentos de registro e avaliagdo de recursos, consulta de historico
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familiar, além da incluséo, suspenséo e renovacao da interrupcéo temporaria dos
efeitos da situacdo de descumprimento sobre o beneficio monetario.

Silva e Carneiro (2016, p. 115) destacam a importancia do
acompanhamento familiar ficar sob responsabilidade da Politica de Assisténcia
Social, contudo, as autoras afirmam que o trabalho ainda n&o tem alcancado todos
os fatores que limitam “o acesso das familias aos servigos sociais e assistenciais”
(Ibidem). Ficando claro o quanto é necessario estabelecer interrelacdes, sobretudo,
entre as politicas de Saude, Educagcdo e Assisténcia Social, para fortalecer o
acompanhamento familiar de uma forma generalizada.

Corroborando com 0 nosso pensamento, tornando-se evidente o quanto se
faz importante o desenvolvimento do trabalho intersetorial no territério, sobretudo,
na gestao dos servigos da protecao social, a partir da construgcéo de protocolos de
gestao que evidenciam a importancia da intersetorialidade enquanto estratégia que
busca agregar potencialidade das politicas publicas, realizando acdes que

fortalecam os servi¢os e programas, visando a garantia dos direitos sociais.

2.3. A configuracdo do PBF no estado da Paraiba: caracterizacdo da area de

estudo

O Estado da Paraiba localizado na Regido Nordeste do Brasil, possui uma
area territorial de 56.469,778 km?, segundo o IBGE (2019) o estado tem uma
populacdo estimada de 4.018.127 pessoas, a Paraiba tem o Indice de
Desenvolvimento Humano (IDH) 0,658 (PNUD, 2010).

Segundo a Topografia Social Regionalizada da Paraiba'4 publicada em 20186,
0 Estado possui 223 municipios distribuidos em 14 Regibes Geoadministrativas,

conforme o mapa abaixo.

14 “A Topografia Social Regionalizada do Estado da Paraiba configura-se como uma ferramenta de
estudo - socioterritorial, transdisciplinar e multidimensional, de planejamento e gestao de politicas
publicas. [...]

Esse estudo é resultado do Projeto “Protecdo Social e Gestédo Intersetorial de Territorios de
vulnerabilidade social no Estado da Paraiba”, apresentado pela secretaria de Estado e do
Desenvolvimento Humano da Paraiba, Maria Aparecida Ramos de Meneses, aprovado em reunido
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Mapa 01. Regides Geoadministrativas do Estado da Paraiba

100

Quildmetros

Fonte: Topografia Social regionalizada do Estado da Paraiba, (CONSERVA et al, 2017, p.28)

[X] Matha de regides gecadministrativas

A Topografia Social Regionalizada do Estado da Paraiba aponta que o
estado possui uma “dinamica demografica desafiadora”, ao apresentar
predominantemente municipios abaixo de 20.000 habitantes. Dos 223 municipios
do estado, 193 sdo de pequeno porte I, ou seja, possuem uma populacdo menor
gue 20 mil habitantes, 50 municipios sao de pequeno porte Il, com populacdo de
50 mil habitantes, e 6 municipios sdo classificados como de médio porte, com
populacdo de 100 mil habitantes, e apenas 4 municipios sao classificados como de
grande porte, ou seja, com populacédo até 900 mil habitantes, o Estado ndo possui
metrépoles, que seriam cidades com mais de 900 mil habitantes. (CONSERVA et,
2017, p. 43).

Essa particularidade de possuir 86,5% de municipios classificados como de

pequeno porte |, é utilizada no nosso estudo como parametro para analise dos

do Conselho gestor do Fundo de Combate e Erradicacdo da Pobreza no Estado da Paraiba —
FUNCEP/PB, em dezembro de 2012. O projeto foi executado pela Universidade Federal da Paraiba
(UFPB), através do Nicleo de Estudos e Pesquisas em Politicas Sociais (NEPPS), vinculado ao
Programa de Pés-Graduacdo em Servigo Social (PPGSS), sob a coordenacgéo da Professora Dra.
Marinalva de Sousa Conserva (NEPPS/PPGSS/UFPB), cuja gestdo financeira ficou sob a
responsabilidade da Fundacdo de Apoio a Pesquisa do Estado da Paraiba - FAPESQ-PB.”
(CONSERVA et al, 2017, p. 27) Disponivel em: http://www.cchla.ufpb.br/nepps/wp-
content/uploads/2018/10/TOPOGRAFIA-SOCIAL_DIGITAL-NA-UNIA_O_ 25-09-2018.pdf. Acesso
em 19 de novembro de 2019.
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municipios da amostra, considerando que esses municipios possuem grande
representatividade e partindo do pressuposto que eles possuem as mesmas
similaridades no que se refere a execuc¢ao dos servi¢os condicionados do Programa
Bolsa Familia. Além disso, os municipios de pequeno porte | enfrentam desafios
particulares, em relagdo a oferta e demanda dos servi¢os, bem como, nos valores
empreendidos para a execucdo das acbes no campo da protecdo social,
considerando que dependem quase que totalmente de recursos oriundos do co-
financiamento da Unido, ou do Fundo de Participacdo dos Municipios (FPM), em
sua maioria ndo possuem receita propria para a executar as acoes necessarias a
administracdo publica, como analisaremos no préximo capitulo.

Ademais, como ja sinalizado na introdugéo deste estudo o Quadro 02, além
da classificagcdo da PNAS (2004) que divide os municipios por porte populacionais
a partir do numero de habitantes: pequeno porte | até 20.000 habitantes; pequeno
porte Il de 20.001 a 50.000 habitantes; médio porte de 50.001 a 100.000 habitantes;
grande porte de 100.001 a 900.000 habitantes e metrépoles mais de 900.000
habitantes. O SUAS 10 apresentou uma nova classificacao e subclassificacéo para

portes da populagdo por municipios, sendo:

Quadro 02. Subclassificacdo por portes populacionais
CLASSES SUBCLASSIFICACOES

Pequeno Porte | PP1la até 2.500 hab.
. PP1b de 2.501 a 5.000 hab.

(ate 20.000 hab.) PP1c de 5.001 a 7.500 hab.

PP1d de 7.501 a 10.000 hab.

PP1le de 10.001 a 15.000 hab.

PP1f de 15.001 a 20.000 hab.

Pequeno Porte 2 (20.001 a 50.000 hab.) | PP2a de 20.001 a 40.000 hab.
PP2b de 40.001 a 50.000 hab.

Médio Porte (50.001 a 100.000 hab.) PMa de 50.001 a 75.000 hab.
PMb de 75.001 a 100.000 hab

Grande Porte 1 (100.001 a 900.000 hab.) GP1la de 100.001 a 300.000 hab.
GP1b de 300.001 a 600.000 hab.
GP1c de 600.001 a 900.000 hab.

Grande Porte 2 (de 900.001 hab a) GP2a de 900.001 a 1.500.000 hab.
GP2b 1.500.001 a 2.500.000 hab.
GP2c 2.500.001 a 3.500.000 hab.
GP2d de 3.500.001 hab a 8.000.000 hab.
GP2e mais de 8.000.000 hab.

Fonte: PNAS-04. SNAS/MDS. Brasil .2015
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Essa subclassificagdo buscou o “descongestionamento” dos portes
populacionais, de modo a proporcionar uma nova leitura sobre as diferencas e
peculiaridades dos municipios brasileiros, “para que se tenha maior clareza do
impacto das desigualdades socioterritoriais das cidades brasileiras]...]”
(SNAS/MDS. Brasil, 2015, p. 19)

A partir dessa subclassificacdo, Santos (2017, p. 74) apresenta a realidade
da Paraiba segundo os municipios de Pequeno Porte |, apontando que a maioria
dos municipios da Paraiba sdo PP1b, 57 municipios, ou seja, com populacao entre
2.501 a 5.000 habitantes, a menor incidéncia é de municipios PPla, apenas 14
municipios de até 2.500 habitantes. A segunda maior quantidades de municipios
encontra-se na subclassificacdo PP1c, 53 municipios de 5.001 a 7.500, logo depois
0 PP1le com 34 municipios de 10.001 a 15.000 habitantes, seguidos pelos PP1f com
24 municipios de 15.001 a 20.000 e PP1d com 17 municipios de 7.501 a 10.000
habitantes.

Considerando essa heterogeneidade que compde o territério do estado da
Paraiba, torna-se evidente que “o (re)conhecimento dos territorios brasileiros em
suas multiplas particularidades e dinamicas se torna uma tarefa cada vez mais
necessaria.” (CONSERVA et al, 2017, p. 33).

Outro ponto que cabe ressaltarmos é que o Estado da Paraiba € considerado
um dos mais vulneraveis em termos sociais e econémicos, segundo Silva (2015) as
desigualdades sociais, a pobreza e a exclusdo social sdo mais exacerbadas por se
tratar de um estado periférico localizada na regido mais pobre do Brasil.

Em dezembro de 2019 o Estado da Paraiba tinha 836.331° familias inseridas
no Cadastro Unico para Programas Sociais, 0 que corresponde a 2.198.764 de
pessoas, sendo 502.347 familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia em
novembro de 2019, o que corresponde a 31,48% aproximadamente da populacao
do Estado. Em novembro de 2019 o valor da folha de pagamento no Estado foi de

R$102.396.912,00 (cento e dois milhdes, trezentos e noventa e seis mil, novecentos

15 Fonte: SAGI/MC. Disponivel em: https://aplicacoes.mds.gov.br/sagirmps/bolsafamilia/relatorio-
resumido-estadual.html. Acesso em 15 de fevereiro de 2020.
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e doze reais), sendo o valor médio do beneficio por familia de R$ 203,84 (duzentos
e trés reais e oitenta e quatro centavos).

Das familias inscritas no Cadastro Unico, 702.117 possuiam cadastros
atualizados em dezembro de 2019, dessas, 597.432 familias possuiam renda
familiar de até meio salario minimo, o estado possuia uma Taxa de Atualizacédo
Cadastral de 85,28%, no Brasil essa taxa era de 83,83%.

Em 2010 segundo o Censo IBGE a estimativa de familias pobres com perfil
para o Programa Bolsa Familia era de 451.388 familias, em dezembro de 2019 a
cobertura do programa em relacao a estimativa de familias pobres no estado foi de
111,3%.

Se analisarmos a quantidade de familias inscritas no CadUnico com renda
per capita mensal inferior a R$89,00, ou seja, em situagdo de extrema pobreza,
aferimos que em dezembro de 2019 esse numero era de 527.211 familias, o que
nos leva a afirmar que existe um déficit em relacdo a cobertura do PBF no estado,
demonstrando que muitas familias possuem o perfil de renda elegivel para insercéo

no programa, mas ainda ndo conseguem acessa-lo.

Quadro 03. Panorama do Programa Bolsa Familia no Estado da Paraiba, 2019

No° de | N° de | N° de N° de | N° de familias | Percentual
familias familias familias familias beneficiarias de

inscritas Inscritas no | inscritas inscritas do PBF cobertura
no Cadunico no Cad | no do

Cadunico com Gnicocom Cadunico programa
cadastro renda per com renda em

atualizado capita per capita relacdo a

inferior a | entre estimativa

R$89,00 R$89,01 a de familias

R$178,00 pobres (%)

836.331 702.117 527.211 45.127 502.347 111,3%

Fonte: SAGI/MC. Disponivel em: https://aplicacoes.mds.gov.br/sagirmps/bolsafamilia/relatorio-
resumido-estadual.html. Acesso em 15 de fevereiro de 2020. Quadro construido pela Autora.

A partir da analise dos dados expostos o quadro acima e a partir das
reflexdes realizadas no decorrer deste subitem, além das incursoes realizadas

através do nosso objeto de estudo, observa-se 0 quanto o publico beneficiario do
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Programa Bolsa Familia possui “relevancia social e politica” (CONSERVA et al,
2017, p. 33) no estado da Paraiba, desse modo, buscamos uma apreciacédo que
identifique nesse territério as particularidades e dinamicas, considerando que

se ftrata ndo apenas de se obter informacBes sobre suas
caracteristicas socioeconémicas e demograficas, mas igualmente
como se da a presenca do Estado nesses territérios em resposta as
demandas por protecdo social, por exemplo. (CONSERVA et al,
2017, p. 33)

Assim, identificou-se a necessidade de apresentarmos a rede de servigcos
condicionados presentes no territério do estado da Paraiba, a partir do quantitativo
de servicos da Assisténcia Social, Saude e Educacédo, considerando que a oferta e
demanda por esses servicos é tensionada pelo publico do Programa Bolsa Familia,

e a falta de cobertura desses servicos afeta diretamente a protecdo a esse publico.

Diagrama 01. Equipamentos de Educacédo, Saude e Assisténcia Social na
PB

Assisténcia

Educacao Saude Social

Federais:15
Estaduais: 786
Total de
Municipais: 4.028 Equipamentos:
5.284
Privados: 902
Total de
Equipamento: 5.731

Fonte: CONSERVA Et al, 2017, p. 33. Quadro construido pela Autora.

PSB: 258

PSEM: 104

PSEA: 66

Total de
Equipamentos: 428

De acordo com a Topografia Social Regionalizada do Estado da Paraiba, o

estado possui a politica de Educacédo presente em todos os 223 municipios, atravées
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de 5.731 equipamentos divididos através da rede federal, estadual, municipal e
privada. A politica de Saude também esta presente em todos os 223 municipios do
estado, distribuidos em 5.284 equipamentos. Em relagcéo a Politica de Assisténcia
Social, os 223 municipios do Estado contam com equipamentos da politica,
divididos através da Protecdo Social Basica, Protecdo Social de Média
Complexidade e Protecdo Social de Alta complexidade, no total sdo 428
equipamentos.

Segundo a Topografia Social Regionalizada do Estado da Paraiba as escolas
sdo o0s equipamentos de maior capilaridade no estado, assim como os de maior
concentracéo e incidéncia (CONSERVA, et al, 2017, p. 75).

Assim, com a apresentacdo do quantitativo de equipamentos da rede de
servicos condicionados presentes no territério do estado da Paraiba, partiremos
para a exposi¢cao do acompanhamento das condicionalidades no estado, realizando
um comparativo entre as taxas de acompanhamentos de condicionalidades do
estado (saude e educacéo) com as taxas de acompanhamentos do pais.

Em relacdo ao acompanhamento das condicionalidades da educacédo no
Estado da Paraiba'®, o estado possuia no terceiro periodo de 2019 (Quadro 04),
gue corresponde ao bimestre de junho e julho, um total de 447.905 criancas e
adolescentes com perfil de acompanhamento pela educacado, destes, 402.064
foram acompanhados, assim, a Taxa de Acompanhamento da Frequéncia Escolar
(TAFE) foi equivalente 89,77% (terceiro periodo - jun/jul - de 2019). A TAFE nacional

no mesmo periodo foi de 91,18%.

Fonte: SAGI/MC. Disponivel em: https://aplicacoes.mds.gov.br/sagirmps/bolsafamilia/relatorio-
resumido-estadual.html. Acesso em 30 de dezembro de 2019.
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Quadro 04. Gestéo das Condicionalidades da Educacéo no Estado da PB
EDUCACAO - (terceiro periodo - jun/jul - de 2019)

Total de criancas e 447.905
adolescentes com Perfil
Educacéao
Total de 402.064

Total de criancas e
adolescentes
acompanhados
Taxa de 89,77%
Acompanhamento da

Frequéncia Escolar
Fonte: SAGI/MC (2019). Acesso em 30 de dezembro de 2019. Quadro
construido pela Autora.

Na Saude (Quadro 05) no primeiro semestre de 2019 o Estado da Paraiba
possuia um total de 899.612 beneficiarios (as) com perfil de saude, destes, 710.798
foram acompanhados, correspondendo a Taxa de Acompanhamento da Agenda da
Saude (TAAS) a 79,01% no primeiro semestre de 2019, a TAAS nacional nesse

mesmo periodo foi de 76,09%.

Quadro 05. Gestdo das Condicionalidades da Saude no Estado da PB
SAUDE - (primeiro semestre 2019)

Total de beneficiarios (as) com 899.612
perfil da saude
Beneficiarios (as) 710.798
acompanhados (as)
Taxa de Acompanhamento de 79,01%
Agenda Saude

Fonte: SAGI/MC (2019). Acesso em 30 de dezembro de 2019. Quadro
construido pela Autora.

Em relacdo ao indice de Gestdo de Descentralizado (IGD), o Estado da
Paraiba alcancou o indice de 0,84, lembrando que o valor maximo é 1, recebendo
do Governo Federal em setembro de 2019 o valor de R$ 31.531,19, o teto de
repasse no més seria R$ 45.366,00, como ja assinalamos anteriormente o valor do

IGD depende do indice alcancado pelo estado ou municipio.
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O Estado da Paraiba possui uma iniciativa extremamente relevante, a
experiéncia de pagamento do Abono Natalino as familias beneficiarias do Programa
Bolsa Familia, o pagamento do Abono foi instituido pela Lei Estadual n® 9.973, de
25 de Abril de 2013, a referida lei declara que todas as familias beneficiarias do
programa que sigam 0s critérios e requisitos e estejam recebendo o pagamento
regularmente no més de dezembro de cada ano, deveriam receber o valor de
R$32,00 do abono. Em 2019 a Lei Estadual 11.469 de 25 de outubro de 2019 altera
a Lei n° 9.973, reajustando o valor em 100%, de R$32,00 para R$64,00. E
importante destacar que o Governo Federal s6 iniciou o pagamento do 13° do
Programa Bolsa Familia, em 2019, através da Medida Proviséria n® 898 de 16 de
outubro de 2019, alterando a Lei Federal 10.836, de 9 de janeiro de 2004, que cria
o Programa Bolsa Familia, para dispor sobre o pagamento do beneficio financeiro
relativo ao més de dezembro de 2019 como abono natalino, € importante destacar
gue o texto da Medida Provisodria deixa evidente que o pagamento do beneficio é
referente ao més de dezembro de 2019, o que torna o pagamento do beneficio

incerto para os préximos anos, assim, se 0 governo quiser conceder o 13° do PBF

tera que editar uma nova norma.

O pagamento do 130 do PBF na PB j& ocorre ha algum tempo, através do

Abono Natalino. Os valores empreendidos pelo Governo Estadual durante o més de
dezembro, injeta na economia do Estado um valor de cerca de 30.000.000,00 (trinta
milhdes de reais), através do pagamento do beneficio as familias do Programa
Bolsa Familia, propiciando um maior poder de consumo para essas familias nesse

periodo do ano.

2.4 Universo da pesquisa: caracterizacdo dos municipios da amostra

Como ja sinalizamos na introducéo deste estudo, o nosso principal objetivo
€ analisar o impacto do acesso aos servi¢os publicos condicionados na Protecéo
Social das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia em alguns municipios

da 2° Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba. A partir disso, neste subitem,
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iremos apresentar a metodologia utilizada, a partir de uma abordagem de carater
guanti-qualitativo, além das técnicas de coleta e analise de dados e os critérios
utilizados para o redimensionamento da amostra, apontando 0s municipios da 2°
Regido Geadministrativa que servem como referéncia para o nosso estudo.

Para tanto, € necessario recordar que a nossa escolha de realizar a pesquisa
em municipios da 2° Regido Geoadministrativa do Estado da Paraiba (Mapa 02)
aconteceu pelo fato que o municipio de Serra da Raiz que a pesquisadora atua
profissionalmente, enquanto Gestora do Programa Bolsa Familia, pertente a essa
regido. Ademais, € importante apresentarmos o percurso metodoldgico trilhado para

a escolha dos municipios da amostra.

Mapa 02. Municipios da 2° Regido Geoadministrativa da PB

® Araruna

\ ® Cacimba de Dentro //
\ ' da R:
_ \. r\\ll Raiz
K ® Casserengue *Buas Estradas

~

Fonte: IDEME, 2011.

A 2° Regido Geoadministrativa da Paraiba, possui 24 municipios, que juntos
somam um total de 299.132 mil habitantes, de acordo com estimativa do IBGE,
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2019. Do total de municipios, 20 séo considerados como de Pequeno Porte |, com
populacdo menor que 20.000 habitantes, sendo eles: Aracagi, Alagoinha, Belém,
Borborema, Cacimba de Dentro, Caicara, Casserengue, Cuitegi, Dona Inés, Duas
Estradas, Logradouro, Mulungu, Pilées, Pildezinhos, Pirpirituba, Riachdo, Serra da
Raiz, Serraria, Sertdozinho e Tacima. Trés municipios séo classificados como de
Pequeno Porte Il, Solanea com populacao estimada em 26.407, e Bananeiras com
estimativa populacional de 21.318 (IBGE, 2019). Com a estimativa do IBGE em
2019, o municipio de Araruna ultrapassou os 20.000 habitantes, passando a ser
considerado de Pequeno Porte Il com uma populagcdo estimada em 20.312
habitantes, no Censo de 2010 o municipio possuia uma populacdo de 18.879
habitantes.

Apenas o municipio de Guarabira é classificado como Médio Porte, com uma
populagcdo de 58.833 habitantes, segundo estimativa do IBGE em 2019. A
guantidade de municipios de Pequeno Porte | da 2° Regido Geoadministrativa,
reflete uma caracteristica peculiar do Estado da Paraiba, que possui 85,3% dos
seus municipios classificados como Pequeno Porte I, na 2° Regiéo esse percentual
é de 83,3%.

Quadro 06. Municipios da 2° Regidao Geoadministrativa do Estado da PB

Municipios/ 2° Porte dos Populacao
Regido Municipios estimada em 2019
Aragagi Pequeno Porte | 16.987

Alagoinha Pequeno Porte | 14.489
Araruna Pequeno Porte I 20.312
Bananeiras Pequeno Porte I 21.318
Belém Pequeno Porte | 17.676
Borborema Pequeno Porte | 5.263
Cacimba de Dentro Pequeno Porte | 17.187
Caicara Pequeno Porte | 7.201

Casserengue Pequeno Porte | 7.468

Cuitegi Pequeno Porte | 6.803

Dona Inés Pequeno Porte | 10.453
Duas Estradas Pequeno Porte | 3.596
Guarabira Médio Porte 58.833
Logradouro Pequeno Porte | 4.332
Mulungu Pequeno Porte | 9.902
Pildes Pequeno Porte | 6.635
Pildezinhos Pequeno Porte | 4.976
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Pirpirituba Pequeno Porte | 10.579
Riaché&o Pequeno Porte | 3.588
Serra da Raiz Pequeno Porte | 3.148
Serraria Pequeno Porte | 6.099
Sertdozinho Pequeno Porte | 5.024
Solanea Pequeno Porte II 26.407
Tacima Pequeno Porte | 10.911

Fonte: IDEME, 2012; IBGE, 2019. Quadro construido pela Autora.

Na subclassificacdo!’ definida pelo SUAS 10, identificamos que os
municipios de Pequeno Porte | ficam divididos da seguinte forma: os municipios
subclassificados como PP1b: Duas Estradas, Logradouro, Pildezinhos, Riachéo e
Serra da Raiz; municipios PP1c: Borborema, Caicara, Casserengue, Cuitegi, Pil6es,
Serraria e Sertdozinho; municipio PP1d: Mulungu; municipios PP1le: Alagoinha,
Dona Inés, Pirpirituba e Tacima; e os municipios PP1f : Aracagi, Belém e Cacimba
de Dentro. A regido ndo possui municipios subclassificados em PPla, ou seja,
municipios com populagdo menor que 2.500 habitantes.

Assim, devido a grande representatividade dos municipios de Pequeno Porte
| na regido, a pesquisadora escolheu realizar a pesquisa nesses municipios,
partindo do pressuposto que os municipios de Pequeno Porte | possuem as
mesmas caracteristicas e similaridades no tocante a oferta e execuc¢éo dos servicos
publicos. Contudo, pelo nimero de municipios classificados como de Pequeno
Porte |, se fez necessario realizar um redimensionamento da amostra a partir da
construcdo de alguns critérios, para selecionar os quatro municipios para a nossa
analise, de modo, que os resultados do nosso estudo possam ser aplicados nos
demais, considerando que possuem as mesmas caracteristicas. Os critérios para a
amostra foram os seguintes:

e maior numero % de concentracdo de familias beneficiarias do PBF;
e menor nimero % de concentracdo de familias beneficiarias do PBF;
e maior numero % de familias em situacao de extrema pobreza,

e maior nimero % de familias em area rural.

17 verificar a subclassificacdo no quadro 02, p. 74.
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Quadro 07. Maior e menor concentracdo de familias beneficiarias do
PBF/Numeros Absolutos

Municipios/ 2° Regido — N° de Familias PBF
Aracaqi 3.354
Alagoinha 2.610
Araruna 2.726
Belém 2.501
Borborema 798
Cacimba de Dentro 2.925
Caicara 1.286
Casserengue 1.320
Cuitegi 1.127
Dona Inés 1.794
Duas Estradas 744
Logradouro 637
Mulungu 1.775
Pildes 1.453
Pildezinhos 1.134
Pirpirituba 1.505
Riachéao 493
Serra da Raiz 369
Serraria 1.074
Sertadozinho 553
Tacima 1.505

Fonte: Folha de Pagamento PBF de margo de 2019, niUmeros obtidos no
Relatério de Informacdes Sociais/SAGI - MC. Acesso em 25 de marc¢o de
2019. Tabela Construida pela Autora.

A partir do quadro 07 podemos aferir que em numeros absolutos os
municipios com maior e menor numero de beneficiarios do Programa Bolsa Familia,
respectivamente, sdo: Aragagi e Serra da Raiz. Entretanto, para 0 nosso estudo
adotaremos como referéncia 0s municipios com maior e menor concentracdo de
familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia em nameros percentuais a partir
da relagédo entre o niumero de domicilios do municipio e o nimero de familias

beneficiarias do programa, conforme a tabela abaixo:
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Tabela 01. Percentual de Familias Beneficiarias do PBF

Municipios/ 2° N° de N° de Familias Maior
Regido — Domicilios®® PBF percentual de
Pequeno Porte Familias
I beneficiarias
do PBF - %
Aracagi 5.017 3.354 66,85
Alagoinha 3.689 2.610 70,75
Araruna 5.221 2.726 52,21
Belém 5.150 2.501 48,56
Borborema 1.396 798 57,16
Cacimba de 4.598 2.925 63,61
Dentro
Caicara 2.098 1.286 61,29
Casserengue 1945 1.320 67,83
Cuitegi 1892 1.127 59,56
Dona Inés 2956 1.794 60,69
Duas Estradas 1071 744 69,46
Logradouro 1104 637 57,69
Mulungu 2746 1.775 64,65
Pildes 1.722 1.453 84,37
Pildezinhos 1.420 1.134 79,85
Pirpirituba 2.946 1.505 51,08
Riachéao 930 493 53,01
Serra da Raiz 891 369 41,4
Serraria 1.697 1.074 63,28
Sertdozinho 1.287 553 42,96

18 Destacamos que esse dado foi do Censo (IBGE, 2010), embora no inicio deste subitem foi utilizado
dados atualizados em relagdo a populacdo dos municipios, os dados referentes ao namero de
domicilios s6 séo atualizados pelo IBGE no Censo que é realizado a cada dez anos.



Tacima

2.588

1.505

58,15

Fonte: IBGE, Censo 2010. Folha de Pagamento PBF de mar¢o de 2019, nimeros
obtidos no Relatdrio de Informagdes Sociais/SAGI - MC. Acesso em 25 de maco de

2019. Tabela construida pela Autora.
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A tabela 01 foi construida a partir de dados referente ao numero de

Pildes e Serra da Raiz.

Tabela 02. Percentual de Familias em Situacdo de Extrema Pobreza

Municipios/ 2° N° de N° de Familias Familias com
Regiao — Domicilios Inscritas no renda mensal de
Pequeno Porte | Cadunico com R$ 0,00 até
renda per capita R$89,00 - %
mensal de R$ 0,00
até R$ 89,00
Aracagi 5.017 3.405 67,86
Alagoinha 3.689 2.585 70,07
Araruna 5.221 2.769 53,03
Belém 5.150 2.293 44,52
Borborema 1.396 791 56,66
Cacimba de 4.598 2.991 49,82
Dentro

Caicara 2.098 1.323 63,06
Casserengue 1.945 1.355 69,66
Cuitegqi 1.892 1.060 56,02
Dona Inés 2.956 1.781 60,25
Duas Estradas 1.071 770 71,89
Logradouro 1.104 609 55,16
Mulungu 2.746 1.850 67,37
Pil6es 1.722 1.422 82,57
Pildezinhos 1.420 1.197 84,29

domicilios do IBGE/ Censo 2010 realizando um comparativo com 0 numero de
familias beneficiarias do PBF, dessa forma, extraimos que em nimeros percentuais

a cidades com maior e menor concentracdo de beneficidrios do programa séo
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Pirpirituba 2.946 1.403 47,62
Riaché&o 930 494 53,11
Serra da Raiz 891 322 36,13
Serraria 1.697 1.089 64,17
Sertdozinho 1.287 526 40,87
Tacima 2.588 1.584 61,2

Fonte: IBGE, Censo, 2010; Numeros obtidos no Relatério de Informacdes Sociais do Ministério
da Cidadania/SAGI — MC. Referéncia de janeiro de 2019. Acesso em 25 de maco de 2019. Tabela
construida pela Autora.

A construgédo da tabela 02 se deu a partir da relagdo entre o nimero de
domicilios particulares permanentes do municipio, dados extraidos do IBGE/Censo
2010 e da quantidade de familia inscritas no Cadastro unico de Programas Sociais
do Governo Federal, tendo como base janeiro de 2019, com renda per capita
mensal de R$0,00 até R$89,00, assim verificou-se que o municipio com maior

percentual de familias em situacdo de extrema pobreza foi Pildezinhos.

Tabela 03. Percentual da Populagdo da Zona Rural*®, 2010.

Municipios/ 2° N° Total de N° Total de Habitantes da

Regido - Habitantes do Habitantes da Zona Rural do

Pequeno Porte | municipio zonarural do Municipio - %

municipio
Aracagi 17.224 10.420 60,4
Alagoinha 13.577 4.544 33,71
Araruna 18.886 9.556 50,59
Belém 17.083 2.981 17,54
Borborema 5.111 1.379 26,98
Cacimba de 16.755 7.591 45,3
Dentro

19 Nesta tabela utilizamos os dados do nimero da de habitantes dos municipios do Censo (IBGE,
2010), bem como, o numero de habitantes da zona rural dos municipios, a estimativa da populagao
dos municipios utilizada no inicio deste subitem s6 foi divulgada em agosto de 2019 e a tabela foi
elaborada em marco de 2019.



Caicara
Casserengue
Cuitegi
Dona Inés
Duas Estradas
Logradouro
Mulungu
Piles
Pildezinhos
Pirpirituba
Riachéo
Serra da Raiz
Serraria
Sertdozinho

Tacima

Fonte: IBGE, 2010, Censo. Tabela construida pela Autora.

A tabela 03 buscou identificar o municipio com maior percentual da
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21,95
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52,24
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23,51

37,96

33,36

44,42

26,84

57,41
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populacdo residente da Zona Rural, identificando nesta tabela o municipio de

Aracagi.

A partir da andlise das tabelas as cidades escolhidas como amostrais foram

as seguintes: Pildes, Serra da Raiz, Pildezinhos e Aracagi. Sendo Pildes com a

maior quantidade percentual de familias beneficiarios do Programa Bolsa Familia,

Serra da Raiz com a menor concentracdo de familias beneficiarias. O municipio
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com maior percentual de familias em situacdo de extrema pobreza foi Pildezinhos,
e por fim, Aragcagi com maior percentual da populacéo residente da Zona Rural.
ApOs a definicdo dos municipios da amostra, iremos apresentar as

caracteristicas demograficas destes municipios (tabela 04).

Tabela 04.Municipios da Amostra - Populacao total, area territorial e densidade

demografica
Municipios Populagéo Area Densidade PIB per
Territorial Demografic capita R$
- 2010

Aracagi 17.224 16.987 231,155 74,51 9.856,48
Pildes 6.978 6.635 64,446 108,28 13.230,97
Pildezinhos 5.155 4.976 43,91 117,42 8.597,43
Serra da 3.204 3.148 29,082 110,17 10.088,78

Raiz
Fonte: IBGE. Disponivel em: https://cidades.ibge.gov.br/. Acesso em 09 de janeiro de 2020.
Tabela construida pela autora.

A partir da tabela 04 verificou-se que entre 0s municipios da amostra, o que
possui maior quantidade de habitantes € o municipio de Aracagi, com populacéo de
16.987 (IBGE, 2019), e o0 que possui menor quantidade de habitantes é o municipio
de Serra da Raiz, 3.148 habitantes (IBGE, 2019). Em relacdo a area territorial, 0s
dois municipios sdo 0s que possuem maior e menor area territorial,
respectivamente, Aracagi com 231,155 Km? e Serra da Raiz com 29,082 Km2. O
municipio com a maior densidade demogréfica foi Pildezinhos com 117,42
habitantes por Km2 e Aracagi a menor densidade, 74,51 habitantes por Kmz. Os
guatro municipios da amostra apresentaram reducdo na populacdo entre 2010 e
2019, sendo que o municipio de Pildes registrou a maior reducao da populacéo, de
6.978 para 6.635.

No que diz respeito ao Produto Interno Bruto — PIB per capita/2017 dos
municipios da amostra, o municipio com maior PIB per capita € Pildes, com

R$13.230,97, no Estado da PB Pildes ocupa a 22° posicdo, Piléezinhos é o
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municipio com menor PIB per capita entre 0s municipios da amostra, com o valor
R$8.597,43, ocupando a 133° posicao no ranking do Estado da PB. Serra da Raiz
tem o PIB per capita de R$10.088,78 e Aracagi R$9.856,48, ocupando no ranking
do estado as 59° e 69° posi¢Oes, respectivamente.

Em relacdo ao envelhecimento da populacdo nos municipios da amostra,
verificou-se que entre 2000 e 2010 a populacéo idosa teve um aumento em todos
0s municipios. Em 2000 Serra da Raiz tinha uma populacéo idosa de 14,23% e em
2010 esse numero aumentou para 14,76%, Aracagi em 2000 possuia uma
populacdo com mais de 60 anos de idade de 12,63% e em 2010 de 14,74%, o
municipio de Pildes em 2000 tinha uma populacdo idosa de 11,10% e em 2010
11,38%, ja Pildezinhos em 2000 a populacéo idosa era de 10,76%, chegando
12,45% em 2010. (IDEME, 2012)

No que diz respeito a populacdo com idade entre 0 e 19 anos, publico que
demanda os servicos condicionados, sobretudo, da politica de Educacéo,
observamos que esse publico no municipio de Aracagi em 2000 correspondia a
45,36% da populacéo total, em 2010 esse percentual caiu para 36,66%. Em 2000 o
percentual da populacdo de 0 a 19 anos em Pildes era de 49,15%, em 2010 esse
percentual caiu para 40,02%, em Pildezinhos em 2000 atingiu um percentual de
48,91%, e em 2010 esse percentual foi de 38,53, ja em Serra da Raiz o percentual
em 2000 era de 44,67% e em 2010 caiu para 36,49% da populacao total.

Desse modo, verificou-se uma reducédo da populacéo de 0 a 19 anos de idade
em todos 0s municipios da amostra entre 2000 e 2010.

O indice de Desenvolvimento Humano do Municipio (IDHM) de Aracagi teve
um crescimento de 41,13%, passando de 0,389 em 2000 para 0,549 em 2010,
segundo o Atlas de Desenvolvimento Humano?°, nesse periodo, a dimensédo que
mais cresceu em termos absolutos foi Educacdo (com crescimento de 0,202),
seguida por Longevidade e por Renda, Aracagi ocupa a 194° posi¢éo no ranking do
Estado da Paraiba.

O IDHM de Pildes em 2000 era de 0,354 passando para 0,560 em 2010, uma

taxa de crescimento referente a 51,28%, a dimensdo que mais contribuiu para o

20Djsponivel em: http://www.atlasbrasil.org.br/2013/pt/home/. Acesso em 15 de janeiro de 2020.
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crescimento do IDH do municipio em termos absolutos foi Educagdo (com
crescimento de 0,253), seguida por Longevidade e por Renda, 0 municipio esta na
178° no ranking de municipios da PB.

O municipio de Pildezinhos tem o IDHM 0,564, em 2010, representando um
aumento de 39,26%, em 2000 o municipio tinha um IDHM de 0,405. A dimensao
cujo indice mais cresceu em termos absolutos foi Educacdo (com crescimento de
0,215), seguida por Longevidade e por Renda, no ranking de municipios da PB
Pildezinhos encontra-se na 169° posicao.

Entre os municipios da amostra, Serra da Raiz é o que apresenta o melhor
IDHM, 0,626, e 0 que esta melhor posicionado em relacéo ao ranking de IDHM dos
municipios do Estado da Paraiba, ocupando a 25° posicdo. O municipio apresentou
uma taxa de crescimento de 37,58%, em 2000 o IDHM era 0,455, a dimensao que
mais cresceu em termos absolutos foi Educacdo (com crescimento de 0,235),
seguida por Longevidade e por Renda.

No proximo capitulo iremos apresentar as caracteristicas destes municipios,
a partir dos indicadores demograficos, de renda das familias inscritas no Cadunico
para Programas Sociais e socioterritoriais, segundo a andlise dos servigos publicos
condicionados dos quatro municipios da amostra, a partir da analise de dados
secundarios disponibilizados pela Secretaria de Avaliacdo e Gestao da Informacéo
do Ministério da Cidadania — SAGI/MC, IBGE, IPEA, entre outros.
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CAPITULO 03. TERRITORIO EM ANALISE: INDICADORES
SOCIOTERRITORIAIS DE PROTECAO SOCIAL EM MUNICIPIOS DE
PEQUENO PORTE | DA SEGUNDA REGIAO GEOADMINISTRATIVA
DA PARAIBA

Este capitulo apresenta a andlise do territorio, a partir das caracteristicas e
indicadores socioterritoriais de protecao social, elucidados através do levantamento
de dados e mapeamento realizado nos municipios da amostra.

Assim, aborda, de inicio, os indicadores demograficos e de renda das familias
inscritas no Cadastro Unico nos municipios da amostra. Apresentando também,
indicadores da relacdo entre a oferta e a demanda dos servigos publicos de
protecdo social vinculado ao territério de vivéncia, considerando as
condicionalidades e 0 acesso as politicas de saude, educacéo e assisténcia social,
além de realizar inferéncias sobre a gestdo municipal da (des) protecao social.

Os dados utilizados na nossa pesquisa séo de origem secundaria, extraidos
do Relatério de Informacfes Sociais da Secretaria de Avaliacdo e Gestdo da
Informacdo do Ministério da Cidadania — SAGI/MC, do aplicativo Bolsa Familia e
Cadastro Unico disponibilizado pelo Ministério da Cidadania, além de dados do
IBGE, IPEA, INEP, entre outros.

A investigacao desses dados, bem como, de todos os dados que vem sendo
apresentados e apreciados no decorrer deste estudo, busca contribuir com a nossa
hipotese e pressupostos que perpassam o0 nosso debate, de modo a elucidar as
guestdes que serviram como diretivas para a hossa pesquisa.

Nesse sentido, por fim, a analise dos indicadores é feita a luz de leituras
socioterritoriais sobre a protegao social, de modo, a construir propostas que venham
a corroborar com a gestdo do Programa Bolsa Familia, bem como, subsidiar

estudos sobre a tematica.
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3.1. Indicadores demograficos e de renda das familias beneficiarias do
Programa Bolsa Familia.

Iniciaremos este subitem com a apresentacao dos indicadores demogréficos
e renda das familias inscritas no Cadastro Unico para Programas Sociais dos
municipios da amostra. Para tanto, iremos expor o numero de familias beneficiarias
do Programa Bolsa Familia nesses municipios em dois periodos distintos, para
analisarmos como os dados se comportam nestes periodos, inicio do ano de 2019,
e no fim do ano de 2019 (tabela 05).

Tabela 05. Familias Beneficiarias do Programa Bolsa Familia nos municipios da
amostra - periodo Marco 2019/ Outubro 2019

Municipios N° de Familias N° de Familias
beneficiarias do beneficiarias do PBF
PBF — Marco 2019 — Outubro 2019
Aracagi 3.354 3.297
Pildes 1.453 1.411
Pildezinho 1.134 1.111
Serra da Raiz 369 343

Fonte: Relatorio de Informagbes Sociais, SAGI — MC, 2019. Acesso em: 25 de
maco de 2019; 23 de janeiro de 2020. Tabela Construida pela Autora.

A tabela 05 apresenta a quantidade de familias beneficiarias do Programa
Bolsa Familia nos municipios da amostra referente a folha de pagamento do
programa nos meses de mar¢co e outubro de 2019. Segundo os dados
apresentados, 0s quatro municipios tiveram reducdo na quantidade de familias
beneficiarias entre os meses analisados. Serra da Raiz apresenta a maior reducao
no numero de familias beneficiarias do programa, 7,05%, seguido por Pilées, 2,9%
e Pildezinhos, 2,1%, Aracagi € o municipio que teve menor reducdo no numero de

familias beneficiarias do PBF, 1,7%.
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A reducéo na quantidade de familias beneficiarias dos municipios da amostra
reflete a situacdo do Programa nacionalmente, desde 2017 o Governo Federal vinha
anunciando que a fila de espera do programa estava sendo zerada més a més.

Entretanto, em reportagem recente?! divulgada pelo Jornal O Globo??
existem cerca de 494.229 familias aguardando a inser¢cdo no PBF, ainda segundo
a reportagem a lista de espera € a maior desde 2015, sdo familias que ja estédo
cadastradas, possuem o critério de elegibilidade para insercdo no programa, mas
continuam de fora do Bolsa Familia. A Folha de Sdo Paulo 2°em reportagem
recente, afirma que a fila de espera do PBF era de mais de 1 milhdo de familias em
dezembro de 2019, podendo a chegar a 1,454 milhdo de familias no inicio de 2020.

Ao analisarmos dados referente aos valores do Orcamento do Programa
Bolsa Familia entre os anos de 2015 e 2020 (diagrama 02), fica perceptivel a partir
da Lei Orcamentaria Anual dos referidos anos, que nas propostas do Governo
Federal ndo existe aumento consideravel dos valores destinados ao Programa

Bolsa Familia.

210 jornal O Globo afirmou que acessou as informaces através da Lei de Acesso a Informagéo,
apos quatro meses desde a solicitacdo, salientando que o Ministério da Cidadania s6 disponibilizou
a informacéo apos determinagao da Controladoria-Geral da Unido (CGU).

22Disponivel em: https://oglobo.globo.com/economia/bolsa-familia-volta-ter-fila-com-500-mil-
inscritos-em-apenas-um-ano-24212714. Acesso em 27 de janeiro de 2020.

23 Disponivel em: https://www1.folha.uol.com.br/mercado/2020/02/ha-um-ano-governo-ja-sabia-da-
falta-de-dinheiro-para-o-bolsa-
familia.shtml?utm_source=whatsapp&utm_medium=social&utm_campaign=compwa. Acesso em 26
de fevereiro de 2020.
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Diagrama 02. Orgcamento do Governo Federal para o Programa Bolsa Familia
2015 « R$27.115.890.000

2016 « R$28.116.590.000
2017 + R$29.272.690.000
2018 « R$28.200.000.000
2019 + R$29.484.920.000
2020 * R$29.484.919.999

Fonte: Sita da Camara Federal - Quadro® orgamentarios Consolidados, Lei Orgamentaria Anual,
2015, 2016, 2017, 2018, 2019 e 2020; Relatorio de receitas e despesas do Ministério da Cidadania.
Diagrama construido pela autora.

A partir do diagrama 02, é notoério que o orcamento destinado ao PBF entre
2015 e 2020 ndo apresentou aumento consideravel, pelo contrario, a proposta
orcamentaria para o PBF no ano de 2020 é praticamente o mesmo valor de 2019.
Assim, a diminuicdo ou manutencéo dos valores alocados para programa apontam
para o encolhimento do programa em 2020, considerando que se n&o ocorre o
aumento do or¢camento, ndo existe possibilidade de insercdo de novas familias,
contribuindo para o acumulo de familias que ndo conseguem acessar 0 programa,
mesmo com perfil.

Outro fator que pode ser identificado a partir da falta de ampliagdo de
recursos destinados ao PBF, é a impossibilidade de aumento dos valores dos
beneficios, bem como a mudanca no indice da linha da pobreza, fatores que

dependem da discricionariedade do governo federal.

24Diagrama construido a partir do Quadros Orgamentarios consolidados das Leis Orgamentarias dos
anos 2015,2016,2017,2018,2019 e 2020. Disponivel em: https://www2.camara.leg.br/orcamento-da-
uniao/leis-orcamentarias/loa. Acesso em 15 de janeiro de 2020. E de Informacfes do Portal de
Acesso a Informacao do Ministério da Cidadania. Disponivel em:
http://www.cidadania.gov.br/acesso-a-informacao/receita-e-despesas/rec_desp. Acesso em 24 de
fevereiro de 2020.
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Corroborando com a nossa analise, o estudo desenvolvido pelo Instituto de

Pesquisa Econémica Aplicada (IPEA) intitulado “Os efeitos do Programa Bolsa

Familia sobre a pobreza e a desigualdade: Um balan¢o dos primeiros quinze anos”

publicado em 2019, aponta que 70% dos recursos do PBF alcangcam

20% mais pobres (computados antes da transferéncia do
programa). Sua excelente focalizacdo explica por que, apesar do
seu pequeno orcamento (0,5% do produto interno bruto — PIB) e da
sua limitada participacao na renda das familias da PNAD (0,7%), o
programa tem um impacto tao relevante na reducdo da pobreza:
suas transferéncias reduzem a pobreza em 15% e a extrema
pobreza em 25%. As decomposi¢cfes dinamicas do coeficiente de
Gini sugerem que o programa foi responsavel por 10% da reducéo
da desigualdade entre 2001 e 2015. (IPEA, 2019, p. 6)

Entretanto, mesmo apresentado resultados favoraveis, o PBF também possui

seus limites e desafios, o estudo do IPEA afirma que a consolidagao e expansao do

programa nao traria prejuizos para a focalizacdo e a importancia do programa em

relacdo ao combate a pobreza, recomendando, inclusive, a importancia da

expansdo do numero de familias beneficiarias. Contudo, na contramao da

recomendacdo, verificamos que o quantitativo de familias beneficiarias do Bolsa

Familia vem diminuindo, bem como, a quantidade de familias que tem conseguido

acessar ao programa, aguardando na fila de espera, quando seria imprescindivel

compreender o

[...] significado, a importancia e as contribuigcbes que esse programa
tem para um amplo contingente populacional de familias que vivem
na pobreza e na extrema pobreza no pais, cuja fonte Gnica de uma
renda certa, para a grande maioria, € o trabalho informal, instavel e
mal remunerado ou somente a transferéncia monetéaria recebida
através do programa. (SILVA, 2016, p. 223)

Nessa logica, partimos da concepcéo que os cortes realizados no programa

devem contribuir para o aumento da pobreza e desigualdade social no Brasil, para

contribuir com a nossa reflexdo, recentemente a Fundacdo Getulio Vargas (FGV)

lancou um estudo comentando os cortes no Programa Bolsa Familia e o aumento
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da extrema pobreza no pais, a pesquisa afirma esse aumento ocorreu que por conta

da recessdo econdmica, mas também por desajustes no PBF

Entre 2014 e 2018, a renda dos 5% mais pobres no Brasil caiu 39%
e, como consequéncia, o contingente da populacdo em extrema
pobreza aumentou em 71,8% neste interim com incorporacdo de
cerca de 3.4 milhdes de novos pobres extremos. (FGV, 2020)

Ademais, o estudo assegura que a reducao do numero de beneficiarios, além
de uma fila de espera com em média 500 mil familias sem cobertura do programa,
e que existem outras estimativas que apontam que a fila de espera chegava a quase
1 milhao de familias aguardado serem atendidas pelo PBF, esse conjunto de fatores
demonstram que “o principal instrumento de combate a pobreza regrediu durante a
crise econdmica iniciada no final de 2014, o que levou a perda de bem-estar e ao
crescimento no contingente de brasileiros em situag&o de extrema vulnerabilidade
social.”

Em entrevista ao portal de noticias UOL?® o diretor da FGV Social, Marcelo
Neri, cita que acredita que a concessado do 13° do PBF as familias beneficiarias
podem estar associada ao aumento da fila de espera

"Até desconfio, ndo tenho certeza, de que essa fila esteja associada
ao 13° salario concedido pelo governo. Entdo vocé fechou uma
porta de entrada do programa e criou essa fila, e eu ndo vejo que
seja uma troca razoavel. Além de prejudicar os pobres, vocé
também atrapalha a economia, porque o Bolsa Familia tem um
efeito multiplicador" (NERI Apud TAJRA, 2020)

Essa informacdo colabora com 0 nosso pensamento, partindo do
pressuposto que o orgamento para 0 programa para o exercicio de 2019 néo
considerava o pagamento do 13°, de modo que foi necessério interromper as

concessodes de novos beneficios para garantir o pagamento de 13°, fazendo com

25 Disponivel em: https://noticias.uol.com.br/politica/ultimas-noticias/2020/02/19/cortes-no-bolsa-
familia-impulsionam-aumento-da-extrema-pobreza-no-brasil.htm. Acesso em 24 de fevereiro de
2020.
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gue a populacdo mais vulneravel sofre as consequéncias da falta de concesséo de
novos beneficios.

De maneira geral, os constantes ataques que o Programa Bolsa Familia vem
sofrendo, mesmo representando a face das politicas de protecéo social brasileiras
e estando consolidado ap6s pouco mais de 15 anos de implementacdo, demonstra
conforme afianca Sposati (2018, p. 2324) que “nao foi construida a unidade diretiva
nem a isonomia de trato da protecdo social entre os brasileiros. Ndo ha um Plano
de Protecdo Social Publica para o Brasil e para os brasileiros.” O PBF depende das
prioridades e do direcionamento politico-institucional do governo federal, enquanto
politica de protecdo social, e toda a Seguridade Social brasileira transformaram-se

em fundo financeiro operado como ferramenta politica para
privilégios do legislativo, da magistratura e dos militares, e
cerceamento de certezas sociais do trabalhador, sua familia e seus
filhos. Nessa mutacdo, a moeda protecdo social é cunhada como
uma commodity de alto valor, transgressor da ética da dignidade
humana, porém com efetivos resultados para a comercializacdo de
apoios neoliberais fundados em desigualdades socioecondémicas.
(SPOSATI, 2018, p. 2324)

Essa afirmacédo de Sposati nos leva a refletir sobre as consequéncias a longo
prazo do direcionamento pontual e fragmentado que tem sido utilizado no trato as
situacOes de desprotecdes sociais, a partir da concepcédo do neoliberalismo que
desconsidera que a protecdo social, sobretudo, as familias beneficiarias dos
programas de transferéncia de renda, depende “em grande medida, da existéncia
de sistemas universais de saude e educacdo consolidados e de um economia
dindmica que permita gerar, de modo sustentavel, empregos de qualidade.”
(CECCHINI & MADARIAGA APUD SILVA, 2016, p. 223)

Dando continuidade a nossa analise, a partir das consideracdo apresentadas
sobre reducdo do PBF a os direcionamentos adotados no enfretamento das
situacdes de desprotecdo social das familias beneficiarias do Programa Bolsa
Familia, identificamos a necessidade de analisarmos a quantidade familias inscritas
no CadUnico para Programas Sociais nos municipios do estudo, apresentando
também a cobertura do programa em relacdo a estimativa de familias pobres em

cada municipio, bem como a estimativa da cobertura em relagéo a populacéo total
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do municipio, buscando verificar se existe um déficit de cobertura do programa nos

municipios da amostra.

Tabela 06. Quantidade de familias inscritas no CadUnico por municipio da
amostra - periodo jan/2019 e dez/2019

Municipios Quantidade de Quantidade de
familias inscritas @ familias inscritas no
no Cadunico — Cadunico —
Janeiro/2019 Dezembro/2019
Aracagi 4.399 4.829
Pil6es 2.030 2.105
Pildezinhos 1.507 1.552
Serra da 568 571
Raiz

Fonte: Relatério de Informagfes Sociais, SAGI — MC. Acesso em: 25 de
maco de 2019; 23 de janeiro de 2020. Tabela construida pela Autora.

A tabela 06 apresenta a quantidade de familias inscritas no Cadastro Unico
para Programas Sociais hos meses de janeiro de 2019 e dezembro do mesmo ano,
ao analisa-la identificamos que ocorreu o aumento do numero de inscritos no
CadUnico em todos os municipios da amostra, contudo, como ja sinalizamos
anteriormente, mesmo com o aumento das inscricbes no CadUnico, o nimero de

familias beneficiarias do PBF diminuiu.

Diagrama 03. Percentual aproximado da populagdo do municipio beneficiada pelo
Programa Bolsa Familia

. 42,63% )
e 53,14% )
e 52,67%
. 26,78%

Fonte: Relatério de Informacdes Sociais/ SAGI-MC. Disponivel em:
https://aplicacoes.mds.gov.br/sagirmps/bolsafamilia/index.html. Acesso em 23 de janeiro de 2020.
Diagrama Construido pela Autora.
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No diagrama 03 apresentamos o percentual aproximado da populacédo do
municipio que € beneficiaria do PBF, os municipios de Pildées e Pildezinhos
apresentam mais de 50% da populacdo como beneficiaria do programa, enquanto
Aragagi a presenta 42,63% e Serra da Raiz um percentual bem inferior aos demais
municipios, 26,78%. Entretanto, sabe-se que o numero da populagdo do municipio
nao influencia na cota do Programa Bolsa Familia do municipios, o quantitativo &
calculado a partir da estimativa de familias pobres do municipios, segundo o Censo
do IBGE, sendo esse um dos filtros utilizados para a concessao dos municipios,
guando o municipio atinge a cota, a frequéncia das concessdes diminui.

Nesse sentido, iremos expor no diagrama 04, abaixo, o percentual de
cobertura do Programa Bolsa Familia nos municipios da amostra a partir da
estimativa de familias pobres (CENSO, IBGE, 2010), o diagrama também contém o

valor médio dos beneficios recebidos pelas familias beneficiarias do programa.

Diagrama 04. Percentual de cobertura do Programa Bolsa Familia a partir da
estimativa de familias pobres dos municipios (CENSO, IBGE, 2010) e o valor
médio recebido pelas familias do PBF

. . SERRA DA
ARACAGI PILOES  PILOEZINHOS AN

—119,4% —139,8% — 136,2% —72,1%

— R$212,95 — R$262,36 — R$242,94 — R$197,90

Fonte: Relatério de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Diagrama
construido pela autora.

Segundo o diagrama 04 os municipios de Aracagi, Pildes e Pildezinhos

possuem um percentual de cobertura do programa considerando a estimativa de
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familias pobres, acima dos 100%, apenas Serra da Raiz se encontra abaixo dos
100%, com um percentual de cobertura de 72,1%.

No relatério da SAGI/ MC disponibilizado aos municipios através do aplicativo
Bolsa Familia e Cadastro Unico, o municipio de Serra da Raiz esta classificado
como abaixo da meta de atendimento do programa, sendo sugerido que 0 municipio
realize acdes de busca ativa para que familias que possuam perfil para estarem no
programa sejam cadastradas.

O relatorio aponta que os municipios de Aracagi, Pildes e Pildezinhos,
alcancaram a meta, sendo sugerido para esses municipios que sejam
desenvolvidas acGes que foquem na manutencdo e atualizacdo cadastral dos
beneficiarios.

Essas informacdes nos levam a questionar sobre a capacidade das equipes
de Gestdo do Programa Bolsa Familia de realizarem acgfes para além da
alimentacdo do Cadastro Unico, considerando que na maioria dos municipios as
equipes de Gestdo Municipal do PBF e a Gestdo do Cadunico sdo as mesmas,
equipes minimas, que lidam cotidianamente com problemas relacionados aos
sistemas (Cadunico, SIBEC, SICON), em sua maioria profissionais com vinculos
precéarios, que recebem formacdes superficiais sobre os sistemas e o PBF,
necessitando lidar diariamente com altas demandas, sendo esses um dos maiores
desafios para uma Gestdo Municipal do Programa Bolsa Familia qualificada, que
consiga realizar agbes de busca ativa, atividades educativas, assim como,
acompanhar as familias que aguardam pela concessdo do beneficio do PBF,
identificar e acompanhar as familias em situacdo de descumprimento de
condicionalidades do programa, encaminhando para a rede socioassistencial, e
principalmente articulagcdo com a rede de servigos condicionados (saude, educacao
e assisténcia social), de modo a realizar a integragéo das acoes.

No tocante ao valor monetario médio do beneficio recebido por familia, o
diagrama 04 apresenta que o maior valor médio pago as familias beneficiarias é no
municipio de Pildes, R$263,35, seguido pelo municipio de Pildezinhos, R$242,94,
Aracagi, R$212,95, e por fim, Serra da Raiz apresenta o0 menor valor médio pago,
R$197,90.
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Diferentes estudos apontam que os valores do beneficio do PBF ainda sé&o
“pouco significativos para impactar nas condi¢des de vida das familias beneficiarias”
(SILVA, 2016, p. 222), sendo esse 0 motivo que impede que o0 programa seja mais
eficaz no enfrentamento a pobreza, o valor é “muito baixo para que se cumpra o
objetivo de garantir uma renda minima aos mais pobres.” (IPEA, 2019, p. 30)

Sabe-se que o valor monetario do beneficio repassado as familias é
influenciado, sobretudo, pela informacéao referente a renda per capita familiar
informada no momento da coleta de dados para o Cadunico. Nesse sentido,
sentimos a necessidade de analisar a renda per capita das familias inscritas no
Cadastro Unico dos municipios da amostra conforme sera apresentado na tabela
07. Além disso, essa tabela subsidiara a nossa analise em busca de identificar mais
adiante se o aumento da demanda de inscritos no CadUnico coincide com o
aumento da fila de espera do Programa Bolsa Familia, para isso sera necessario
analisar a renda per capita das familias inscritas, de modo a identificar o quantitativo

de familias com renda per capita dentro do perfil do PBF.

Tabela 07. Renda per capita mensal das familias inscritas no Cadunico por
municipio da amostra - Periodo jan/2019

Municipios Familias Familias Familias Familias Total de
cadastradas | cadastradas | cadastradas @cadastradas Familias
com renda com renda com renda com renda cadastradas
per capita per capita per capita per capita
mensal de mensal de mensal de mensal
R$ 0,00 até R$ 89,01 até R$ 178,01 acima de %
R$ 89,00 R$ 178,00 até Y2 salério salario
minimo minimo
Aracagi 3.405 95 449 450 4.399
Pildes 1.422 135 238 235 2.030
Pildezinhos 1.197 41 120 149 1.507
Serra da 322 81 105 60 568
Raiz

Fonte: Relatério de Informacfes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 25 de maco de 2019. Tabela
construida pela Autora



104

Ao aferimos a tabela 07 percebemos que o0 municipio da amostra com maior
percentual de familias inscritas no CadUnico com renda per capita mensal até
R$89,00, ou seja, em situacdo de extrema pobreza, em janeiro de 2019, é o
municipio de Pildezinhos, com 79,42%, seguido pelo municipio de Aracagi, com
77,4%, Pildes 70,04% e Serra da Raiz, que apresenta menor percentual entre 0s

guatro municipios de familias com renda per capita mensal inferior a R$89,00, com

56,69%.

Tabela 08. Renda per capita mensal das familias inscritas no Cadunico por
municipio da amostra - Periodo dez/2019

Municipios Familias Familias Familias Familias Total de
cadastradas @cadastradas cadastradas | cadastradas Familias
com renda com renda com renda com renda @ cadastradas
per capita per capita per capita per capita
mensal de mensal mensal mensal
R$ 0,00 até entre R$ entre R$ acimade %2
R$ 89,00 89,01 e R$ 178,01 e v salério
178,00 salario minimo
Aragagi 3.566 67 493 703 4.829
Pildes 1.553 53 221 278 2.105
Pildezinhos 1.166 37 148 201 1.552
Serra da 337 62 96 76 571
Raiz

Fonte: Relatério de Informacdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Tabela
construida pela Autora

A tabela 08 apresenta a renda per capita mensal das familias inscritas no
CadUnico nos municipios da amostra em dezembro de 2019, entre 0s municipios o
gue apresentou 0 maior percentual de familia inscritas no Cadunico com renda per
capita mensal menor que R$89,00 foi Pildezinhos com 75,12%, Aragagi apresentou
um percentual de 73,84%, Pildes 73,71% e Serra da Raiz alcancou 59,01%.

Ao compararmos os dados referentes as tabelas 07 e 08 é perceptivel que
Pildezinhos nos dois periodos € o municipio, entre os da amostra, que possui o
maior percentual de familias inscritas no Cadunico com renda per capita inferior a
R$89,00, e, Serra da Raiz, 0 municipio que apresenta menor percentual. Porém,

também conseguimos identificar que entre janeiro e dezembro de 2019 o percentual



105

de familias em situacdo de extrema pobreza inscritas no Cadunico em Pildezinhos
diminuiu, como também em Aracagi, enquanto que em Serra da Raiz e Pildes esse

percentual aumentou como vamos apresentar no gréafico 01 abaixo:

Gréafico 01. Comparativo entre o percentual de familias inscritas no Cadunico com
renda per capita inferior a R$89,00 nos municipios da amostra no periodo de
janeiro e dezembro de 2019
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Fonte: Relatdrio de Informag8es Sociais/ SAGI — MC. Acesso em 25 de marco de 2019; 23 de
janeiro de 2020. Grafico construida pela Autora.

A partir do grafico 01 é notorio que o percentual de familias com renda per
capita mensal menor que R$89,00 nos municipios de Pildezinhos, Aracagi e Pildes
€ bem préximo, variando entre 73% e 75%, apenas o municipio de Serra da Raiz
se manteve abaixo dos 60%.

Na tabela 09 e 10, apresentaremos os dados do CadUnico a partir da
guantidade total de pessoas cadastradas considerando a renda per capita das
familias que essas pessoas estéo inseridas, nos periodos de janeiro e dezembro de

2019, respectivamente.
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Tabela 09. Pessoas cadastradas no Cadunico por municipio da amostra e renda

per capita - Periodo Jan/2019

Municipios Pessoas Pessoas Pessoas Pessoas Total de
cadastradas | cadastradas | cadastradas cadastradas Pessoas
em familias | em familias | em familias | em familias | cadastradas
com renda com renda com renda com renda
per capita per capita per capita per capita
mensal de mensal mensal mensa
R$ 0,00 até entre R$ entre R$ acima de ¥
R$ 89,00 89,01 e R$ 178,01 e Y% salario
Aracagi 9.422 363 1.306 620 11.711
Piloes 4568 476 754 345 6.143
Pildezinhos 3.531 171 339 172 4.213
Serrada 987 278 362 89 1.716
Raiz

Fonte: Relatorio de Informagbes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 25 de margo de 2019. Tabela
construida pela Autora.

Na andlise da tabela 09 identificamos que em janeiro de 2019 o municipio

com maior percentual de pessoas cadastradas no Cadunico em familias com renda

per capita mensal menor que R$89,00, ou seja, em situagédo de pobreza extrema, &

0 municipio de Pildezinhos com um percentual de 83,38%, seguido por Aragagi com

80,45% e Pildes com 74,36%, o municipio com menor percentual de pessoas

cadastradas no Cadunico com renda per capita inferior a R$89,00 é o municipio de
Serra da Raiz, 57,51%.

A seguir iremos analisar esses dados referentes ao periodo de dezembro de

2019.
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Tabela 10. Pessoas cadastradas no Cadunico por municipio da amostra e renda
per capita - Periodo Dez/2019

Municipios Pessoas Pessoas Pessoas Pessoas Total de
cadastradas | cadastradas @ cadastradas | cadastradas Pessoas
em familias | em familias | em familias | em familias | cadastradas
com renda com renda com renda com renda

per capita per capita per capita per capita
mensal de mensal mensal mensal
R$ 0,00 até entre R$ entre R$ acimade %
R$ 89,00 89,01 e R$ 178,01l e v salario
Aracagi 9.531 309 1.370 922 12.132
Pildes 4.825 228 732 400 6.185
Pildezinhos 3.401 132 429 272 4.234
Serra da 1.047 211 335 118 1.711

Raiz
Fonte: Relatorio de Informacgdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Tabela
construida pela Autora.

Na tabela 10 aferimos que no periodo de dezembro de 2019 Serra da Raiz
permaneceu com 0 menor percentual de pessoas cadastradas no Cadunico em
familias com renda mensal de até R$89,00, 61,19%, entretanto esse percentual
aumentou em relacao ao periodo de janeiro de 2019 cerca de 3,68%, em janeiro o
percentual era de 57,51%. O municipio de Pildezinhos apresentou em dezembro de
2019 um percentual de 80,32% pessoas cadastradas no Cadunico em familias com
renda mensal inferior a R$89,00, em janeiro de 2019 esse percentual era de 83,38,
apresentando uma diminuicdo de cerca de 3,06%. Ja o municipio de Aracagi em
dezembro de 2019 teve um percentual de 78,56% em relacdo as pessoas
cadastradas em familias com renda per capita menor que R$89,00, diminuindo
1,89% em relacdo ao periodo de janeiro quando chegou a 80,45%. Em Pildes o
percentual de pessoas cadastradas em familias com renda per capita menor que
R$89,00 em dezembro de 2019 foi de 78,01%, aumentando cerca de 3,65% em
relacdo a janeiro quando atingiu o percentual de 74,36%.

Os dados demonstram que Pildezinhos mesmo apresentando uma
diminuicdo ainda apresenta o maior percentual de pessoas inscritas no Cadunico

com renda per capita inferior a R$89,00 entre os municipios da amostra, Aracagi
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também apresentou uma pequena diminuicdo, enquanto que Serra da Raiz e Pilbes
apresentaram um aumento de pessoas cadastradas no Cadunico em situacédo de
extrema pobreza nos periodos analisados.

A partir desses dados sentimos a necessidade de aferimos a quantidade total
pessoas cadastradas no CadUnico em relacéo a populacgéo total dos municipios da
amostra a partir da estimativa da populacéo do IBGE de 2019, de modo a extrairmos
o percentual de pessoas inscritas no Cadunico em relacdo ao numero total da
populacdo do municipio.

Tabela 11. Percentual de pessoas inscritas no Cadunico em relacdo a populacéo
total do municipio

Municipios Populacéao Total de Percentual de
Total dos Pessoas pessoas
municipios cadastradas cadastradas no
(estimativa do Cadunico - Cadunico em
IBGE, 2019) Dez/2019 relacdo a

populacéo total do
municipio - %

Aracagi 16.987 12.132 71,41
Pildes 6.635 6.185 93,21
Pildezinhos 4.976 4.234 85,06
Serra da Raiz 3.148 1.711 54,35

Fonte: Relatério de Informacgdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020;
IBGE, 2019. Gréfico construida pela Autora.

Natabela 11 identificamos que o municipio da amostra com maior percentual
de pessoas cadastradas no Cadunico em relacdo ao numero total da populacao é
municipio de Pildes, 93,21%, seguido por Pildezinhos, 85,06% e Aracagi, 71,41%.
O municipio de Serra da Raiz, apresentou apenas o percentual de 54,35% de
pessoas inscritas no Cadunico do total de sua populacao.

Como ja sinalizamos na tabela 06, a nimero de inscritos no CadUnico
aumentou nos municipios da amostra ao analisarmos os dados de janeiro e
dezembro de 2019, no entanto, em contraponto a esse aumento, ocorreu a
diminuicdo das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia em todos os

beneficios, com isso, percebemos a necessidade de verificarmos através do
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quantitativo de familias inscritas no Cadastro Unico com renda per capita mensal
inferior a R$178,00, ou seja, com perfil de renda elegivel para o programa, e a
guantidade de familias beneficidrias do PBF nesses municipios, de modo a
identificarmos se existe uma déficit para ingressar no Bolsa Familia, a chamada fila

de espera.

Grafico 02.Comparacdo entre o numero de familias inscritas no Caddnico com
renda per capita mensal de até R$178,00 e a quantidade de familias beneficiarias
do PBF nos municipios da amostra

B Familias beneficidrias do PBF B Familias inscritas no Caddnico com perfil do PBF

3.633
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Fonte: Folha de Pagamento més de referéncia outubro de 2019, Relatério de Informagdes
Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Gréfico construido pela Autora.

O Gréfico 02 expbe a relacdo entre a quantidade de familias inscritas no
CadUnico com renda per capita mensal inferior a R$178,00 e o quantitativo de
familias beneficiarias do PBF nos municipios da amostra, deixando evidente que
em todos 0s municipios existe um maior niumero de familias com perfil de renda
para acessar o programa do que a quantidade de familias que sédo beneficiarias do
programa, corroborando com as informacdes citadas no inicio deste subitem, que
aponta o aumento da fila de espera para inser¢do no PBF em todo o pais.
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Outro indicador que consideramos essencial para a nossa apreciacdo, se
refere ao quantitativo de beneficios pagos as familias beneficiarias do programa nos
municipios da amostra. Sabe-se que € a partir dos valores declarados pelas familias
no momento do cadastramento ou atualizagdo cadastral no Cadunico que é
calculado o valor monetério que a familia ir4 receber, essa informacao reflete
diretamente nos valores recebidos pela familia, bem como, se a mesma ira receber
o beneficio basico?é, pago a familias com renda mensal per capita até R$89,00, os
beneficios varidveis, pago as familias com renda per capita mensal de até
R$178,00, considerando se possuem criangas, adolescentes, gestantes e nutrizes,
e também o BSP, beneficio pago as familias que continuem com renda mensal por
pessoa inferior a R$ 89,00, mesmo apds receberem os outros tipos de beneficios
do Programa, além de refletir diretamente no valor da Folha de Pagamento do
Programa?’ nos municipios. Na tabela 12 iremos apresentar a quantitativo de
beneficios pagos as familias beneficiarias dos municipios da amostra, no periodo
de fevereiro de 2019 e outubro de 2019.

Tabela 12. Quantitativo por tipo de beneficios dos municipios da amostra -
Periodo fev/2019 e out/2019

Municipi Fev/2019 Out/2019
0s
Tipos de Beneficios Tipos de Beneficios
Bene | Bene | BVJ | BV BV BSP Bene @ Bene | BVJ | BV BV BSP
ficio ficio G N ficio ficio G N
Basic | Varia Basic | Varia
0 veis 0 veis

Aracagi | 3.293  3.399 | 435 | 114 | 136 | 1.974 | 3.273 | 3.342 | 530 | 111 | 87 2.349
Pildes 1431 | 1.951 | 232 | 48 76 936 | 1.412 | 1.940 | 285 | 46 25 1.150

Pildezin 1.126 | 1.318 | 157 60 42 930 1.102 | 1.312 | 207 | 38 56 909
hos

Serrada 324 471 62 12 8 153 | 320 452 68 9 9 166
Raiz

Fonte: Relatério de Informag8es Sociais, SAGI — MC. Acesso em 25 de maco de 2019; 23 de
janeiro de 2020. Tabela construida pela Autora.

%6 para mais informagdes sobre os tipos de beneficios, valores e as regras para recebé-los, consultar
0 Quadro 01. Beneficios financeiros do Programa Bolsa Familia, p. 53.

27 OS valores da Folha de Pagamento do Programa Bolsa Familia serdo discutidos no préximo
subitem.
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Na tabela 12 aferimos que o municipio de Aracagi nos periodos analisados
apresentou uma diminuicdo na quantidade de beneficios béasicos, beneficios
variaveis e no beneficio variavel nutriz e beneficio variavel gestante, entretanto,
apresentou um aumento no quantitativo de beneficios variavel jovem, bem como no
guantitativo de beneficios de superacdo de extrema pobreza. O municipio de Pildes
seguiu a mesma logica do municipio de Aracagi, apresentando diminuicdo nos
beneficios bésico, beneficios variaveis, BVN e BVG, apresentando aumento no BVJ
e no BSP.

Serra da Raiz, apresentou aumento na quantidade de beneficios variavel
jovem, do beneficio variavel nutriz e do beneficio de superacéo de extrema pobreza,
diminuindo a quantidade dos demais beneficios, ja o0 municipio de Piléezinhos so
teve aumento no quantitativo de beneficio variavel jovem, diminuindo, inclusive, a
guantidade de beneficios de superacao de extrema pobreza, beneficio que teve seu
guantitativo acrescido nos demais municipios da amostra.

No proximo subitem serdo analisados os indicadores dos servicos publicos

condicionados nos municipios da amostra.

3.2. Impactos da relacdo entre oferta e a demanda dos servi¢cos publicos
condicionados de protecéo social vinculado ao territério de vivéncia

Considerando as condicionalidades do Programa Bolsa Familia este subitem
busca apresentar os indicadores dos servicos de Saude, Educacédo e Assisténcia
Social, assim como os indicadores relacionados a Gestdao do Programa Bolsa
Familia nos municipios da amostra, além de apresentar os valores empreendidos
nesses servicos, analisando também os valores da folha de pagamento do
Programa Bolsa Familia e o impacto nos municipios avaliados.

Desse modo, iremos dividir a expor os indicadores a partir da seguinte ordem:

Educacao, Saude e Assisténcia Social.



112

3.2.1. Educacéo:

O foco deste subitem se desdobra, principalmente, na analise da Politica de
Educacdo nos municipios do nosso estudo, a partir da apreciacdo das
condicionalidades de educacdo, no que se refere o cumprimento da frequéncia
escolar enquanto critério para permanéncia no programa. Assim, iremos expor o
total de criancas e adolescentes com perfil de acompanhamento pela Educagao nos
municipios da amostra, ou seja, o total de criancas e adolescentes que compdem
as familias beneficiarias do PBF nesses municipios, apresentando o total dessas
criancas e adolescentes que estdo em acompanhamento pela educacao, além de
apresentar a taxa de acompanhamento da frequéncia escolar dos municipios
estudados, esses dados sao apresentados em dois periodos distintos, outubro e
novembro de 2018 e junho e julho de 2019, de modo, a aferirmos se ocorreu
mudancas em relacdo ao acompanhamento da frequéncia escolar.

Foi realizada uma comparacdo entre a taxa de acompanhamento da
frequéncia escolar dos municipios da amostra e a nacional, identificando os
municipios que estdo acima da média nacional. Além disso, fez-se necessario
apresentar o Indice de Desenvolvimento da Educacido Basica (IDEB) dos
municipios da amostra, escolhemos esse indice como principal indicador para
aferirmos a qualidade do ensino nesses municipios.

Também foi feito um levantamento dos equipamentos educacionais
presentes nos municipios da amostra, apresentando o quantitativo por municipio, e
também os equipamentos de educacdo segunda a rede (municipal, estadual e
privada). Apontamos o quantitativo de matriculas nos municipios do estudo no ano
de 2018, de modo, a identificarmos a relacdo entre a oferta e a demanda por
servicos da Educacdo nesses municipios.

Por fim, foi apresentando as despesas orcamentarias da Educacdo nos
municipios da amostra no periodo de novembro de 2018 e novembro de 2019.

Iniciaremos a descricdo dos indicadores da Politica de Educagdo nos
municipios da amostra em relagdo ao numero total de criancas e adolescentes das

familias do Programa Bolsa Familia em idade escolar, 06 a 17 anos de idade,



113

apresentaremos também o total de criangcas em acompanhamento pela educacéo e
a taxa de acompanhamento de frequéncia escolar nos periodos de novembro de
2018 e junho e julho de 2018.

Tabela 13. Perfil Educacéo - Total de criangas e adolescentes com perfil de
Educacao, total de criancas e adolescentes acompanhados e TAFE no periodo -
out/nov de 2018

Municipios Total de Total de Taxa de
criangas e criangas e Acompanhamento
adolescentes | adolescentes de Frequéncia
com perfil de  acompanhados Escolar (TAFE) -
Educacéo no %
municipio
Aracagi 2.284 2.091 91,54
Pildes 1.503 1.431 95,20
Pildezinhos 842 733 87,05
Serrada 321 303 94,39
Raiz

Fonte: Relatério de Informacdes Sociais, SAGI — MC. Acesso 25 de mago de
2019. Tabela construida pela Autora.

A tabela 13 apresenta os dados referente ao perfil Educagéo, a partir dela,
podemos verificar que no periodo de Out/Nov de 2018 o municipio com maior Taxa
de Acompanhamento da Frequéncia Escolar € o municipio de Pilées, com 95,20%,
seguido por Serra da Raiz, 94,39% e Aracagi, 91,54%. Piléezinhos foi 0 que a
presentou a menor taxa de acompanhamento da frequéncia escolar no periodo
indicado, 87,05%.
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Educacao, total de criangas e adolescentes acompanhados e TAFE no periodo -
jun/jul de 2019

Municipios Total de Total de Taxa de
criangas e criangas e Acompanhamento
adolescentes | adolescentes de Frequéncia
com perfil de  acompanhados Escolar (TAFE) -
Educacéo no %
municinio
Aragagi 2.304 2.204 95,66
Piles 1.520 1.451 95,46
Pildezinhos 833 704 84,51
Serrada 333 295 88,59
Raiz

Fonte: Relatério de Informacdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro

de 2020. Tabela construida pela Autora.

A partir da tabela 14 identificamos que no periodo de jun/jul de Aracagi

apresentou a maior taxa de acompanhamento da frequéncia escolar, 95,66%,
Pildes alcancou 95,6%, Serra da Raiz, 88,59% e Pildezinhos teve a TAFE de

84,51%.

No grafico 03, iremos comparar a TAFE dos municipios segundos os
periodos expostos nas tabelas 13 e 14.

Gréfico 03. Comparativo da TAFE dos municipios da amotra - periodo nov de
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23 de janeiro de 2020. Grafico construida pela Autora.
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No grafico 03 identificamos que no periodo de out/nov de 2018 e jun/jul de
2019 o municipio de Pildes manteve a taxa de acompanhamento da frequéncia
escolar em 95%, Aracagi no periodo analisado, conseguiu elevar a taxa de
acompanhamento de 91,54% para 95,66%. Os municipios de Pildezinhos e Serra
da Raiz, apresentaram queda na TAFE, sendo que Serra da Raiz teve uma
diminuicdo maior saindo do percentual de 94,39% para 88,59%, uma queda de
cerca de 5,8%, ja Pildezinhos teve a TAFE reduzida de 87,05% para 84, 51%, uma
reducdo de 2,54 no acompanhamento da frequéncia escolar.

No gréfico 04 realizamos a comparacao entre a taxa de acompanhamento

da frequéncia escolar dos municipios da amostra e a TAFE nacional.

Grafico 04. Comparativo entre a TAFE dos municipios da amostra e a TAFE
nacional - periodo jun/jul 2019
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Fonte: Relatério de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020.
Gréfico construida pela Autora.

Ao compararmos a TAFE nacional com a TAFE dos municipios, identificamos
gue os municipios de Aracagi e Pilées possuem uma TAFE superior do que a TAFE
nacional enquanto que Serra da Raiz e Pildezinhos possuem a taxa de
acompanhamento da frequéncia escolar inferior a taxa nacional, sendo que Serra
da Raiz esta abaixo do percentual nacional em 2,59%, enquanto que Pildezinhos
esta distante 6,56%.
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Tabela 15. indice de Desenvolvimento da Educacéo Béasica (IDEB) por municipio
da amostra, 2017.

Municipios IDEB — Anos iniciais | IDEB — Anos finais
do ensino do ensino
fundamental (Rede | fundamental (Rede
publica) publica)
Aracagi 3.8 2,8
Pildes 4,2 2,6
Pildezinhos 3,9 2,6
Serra da Raiz 4.4 3,7

Fonte: Disponivel em https://cidades.ibge.gov.br/. Acesso em 30 de dezembro de
2019. Tabela construida pela Autora.

A tabela 15 demonstra o indice de desenvolvimento da educacao basica nos
municipios da amostra no ano de 2017, considerando 0s anos iniciais do ensino
fundamental e os anos finais. O IDEB foi criado em 2007, e reune em s6 dois
conceitos primordiais para a qualidade da educacéo, o fluxo escolar e as médias de
desempenho nas avaliagcbes, sendo calculado a partir de dados referente a
aprovacao escolar, além das médias de desempenho Sistema de Avaliacdo da
Educacéo Basica (SAEB), o indice varia de 0 a 10%%.

A partir da tabela conseguimos extrair que Serra da Raiz alcangou o melhor
indice nos dois periodos. Em relagcdo aos anos iniciais do ensino fundamental,
Aracagi entre 0s municipios da amostra, apresenta o menor IDEB, 0s quatro
municipios da amostra tém o indice reduzido nos anos finais do ensino fundamental,
Serra da Raiz se manteve com o maior IDEB e Pildes e Pildezinhos o menor,
respectivamente.

E perceptivel que os municipios da amostra apresentam o IDEB aquém do

esperado, segundo o INEP, a média ideal seria 6.

28 O indice também é importante condutor de politica publica em prol da qualidade da educac&o. E
a ferramenta para acompanhamento das metas de qualidade para a educacdo bésica, que tem
estabelecido, como meta para 2022, alcancar média 6 — valor que corresponde a um sistema
educacional de qualidade comparavel ao dos paises desenvolvidos. Fonte: Disponivel em:
http://portal.inep.gov.br/ideb. Acesso em 28 de janeiro de 2020.
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Este subitem busca além de apresentar os indicadores referentes as taxas
de acompanhamento da educacéo e também os indices de desempenho, expor a
relacdo entre a oferta e a demanda por servicos educacionais. Para tanto, se faz
necessario apresentar os dados referentes aos equipamentos de educacdo
presentes nos municipios estudados, bem como, a demanda por esses servigos

através de matriculas na rede de ensino.

Quadro 08. Equipamentos da Educacao por municipio da amostra

Municipios Equipamentos de Educacéo
Aracagi 47
PilGes 29
Pildezinhos 22
Serra da Raiz 16

Fonte: Disponivel em: https://www.gedu.org.br/. Acesso em 08 de janeiro de 2020.
Quadro construido pela Autora.

O quadro 08 apresenta a quantidades de equipamentos da educagado nos
municipios da amostra, no quantitativo é incluso o total de equipamentos da rede
publica de ensino, municipal e estadual, e também da rede privada.

No gréafico 05 que sera apresentado abaixo, 0s equipamentos de educacao
séo classificados segundo a rede (municipal, estadual e privada) por municipio da

amostra.
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Gréfico 05. Equipamentos de Educacéo segundo a rede municipal, estadual e
privada por municipio da amostra, 2019.
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Fonte: Disponivel em: https://www.gedu.org.br/. Acesso em 08 de janeiro de 2020.
Gréfico construido pela Autora.

O grafico 05 distribui 0o quantitativo de equipamentos de educacéo a partir
da rede municipal, estadual e privada. Todos 0s municipios apresentam
equipamentos de ensino ligados a rede municipal e estadual, e apenas Pildes n&o
possui estabelecimentos de ensino da rede privada.

Salientamos que no nosso estudo ndo vamos comparar a quantidade de
equipamentos de educacdo nos municipios da amostra, levando em consideracéo
gue mesmo 0s municipios sendo classificados com o mesmo porte, a quantidade
populacional varia muito entre eles.

Na tabela 16 buscamos expor os numeros de matriculas realizadas nos
municipios da amostra no ano de 2018, dividindo pela quantidade de matriculas no

ensino fundamental e no ensino médio.
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Tabela 16. NUumero de matriculas nos municipios da amostra no ano 2018
Municipios Matriculas | Matriculas no Total de
no Ensino | Ensino Médio Matriculas

Fundamental
Aracagi 2.266 528 2.794
Pildes 1.415 343 1.758
Pildezinhos 797 225 1.022
Serra da 426 99 525

Raiz
Fonte: IBGE. Disponivel em: https://cidades.ibge.gov.br/brasil/panorama. Acesso
em 23 de janeiro de 2020. Tabela construida pela Autora.

A partir dos dados informados na tabela 16 verificamos a necessidade de
realizarmos uma comparac¢ao entre a quantidade de matriculas nas redes de ensino
do municipio e a quantidade de criancas e adolescentes das familias beneficiarias
do PBF com perfil para acompanhamentos pela educacéo, tabela 14, de modo, a
aferir se a demanda por servi¢cos educacionais tem sido maior do que o quantitativo
de familias com perfil de acompanhamento pelos servi¢cos de educacao.

Contudo, os dados da tabela 16 séo referentes ao ano de 2018, e os dados
da tabela 14 se referem ao periodo de junho e julho de 2019, com isso, a andlise
nao teria uma representatividade, entretanto, foi possivel observar que o nimero de
matriculas tem sido maior do que numero de beneficiarios com perfil de
acompanhamento da educacgéo, o que nos leva a supor que a oferta dos servigos
educacionais tem sido maior do que a demanda, a0 menos nos municipios da
amostra, contribuindo para que as familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia
possam cumprir a condicionalidade referente a educacao.

Entendemos também a necessidade de avaliarmos os valores investidos
pelos municipios na politica educacional, para isso, iremos apresentar as despesas
orcamentarias (pagamentos) com a Educacdo realizados pelos municipios da

amostra em novembro de 2018 e no mesmo periodo de 2019.
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Tabela 17. Despesas Orcamentaria (pagamentos) com Educacédo por municipio

da amostra
Municipios Despesas or¢camentaria Despesas orcamentaria
Educacdo — Pagamentos | Educacdo — Pagamentos
Novembro/2018 - R$ Novembro/2019 — R$
Aracagi 1.070.695,14 1.172.478,68

Pildes 601.510,21 604.886,60
Pildezinhos 433.582,43 488.630,81
Serra da Raiz 340.382,41 471.422,17

Fonte: Disponivel em: https://sagres.tce.pb.gov.br/municipio_index.php. Acesso em 24 de janeiro
de 2020. Tabela construida pela Autora.

A partir da tabela 17 identificamos que 0s quatro municipios estudados,
apresentaram aumento nas despesas orcamentarias com educacdo entre

novembro de 2018 e novembro de 2019.

3.2.2. Saude:

Esse subitem apresenta os indicadores referentes a Politica de Saude nos
municipios do nosso estudo, levando em conta que o0 acesso a saude é
condicionado as familias beneficiarias do PBF para permanéncia no programa para
familias com criancas até 7 anos de idade e gestantes. A contrapartida se da através
do cumprimento do calendario de vacinacao e do acompanhamento do crescimento
e desenvolvimento da crianca, bem como, avaliagcdo da situag&o nutricional, no caso
das gestantes, o acompanhamento é realizado a partir das consultas de pré-natal e
da assisténcia poés-parto. Com isso, no nosso estudo, buscamos identificar os
impactos, indicadores, inferéncias sobre as familiais em termos de
protecdo/desprotecdo ao longo dos resultados e andlises, sobretudo, no que se
refere a oferta dos servicos de saude.

Nesse sentido, iniciamos a nossa descricdo da Politica de Saude
apresentando o total de familias do PBF com perfil de acompanhamento pela Saude
nos municipios da amostra, bem como a quantidade de familia em

acompanhamento e a taxa de acompanhamento da saldde nesses municipios,
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esses dados foram expostos em dois periodos distintos, primeiro semestre de 2018
e primeiro semestre de 2019, realizamos também uma comparacao entre a taxa de
acompanhamento da agenda de saude dos municipios da amostra a e taxa
nacional. Para aferirmos a qualidade dos servicos de saude, elegemos como
indicador a taxa de mortalidade infantil dos municipios do estudo no ano de 2017,
apresentamos também o quantitativo de equipamentos da Saude nos municipios
estudados e as despesas orcamentarias com a Politica de Saude nos periodos de
novembro de 2018 e novembro de 2019.

Para iniciarmos a nossa analise sobre a Politica de Saude, iremos apresentar
como indicador o total de familias beneficiarias com perfil de saude, expondo a
guantidade de familias acompanhadas e taxa de acompanhamento da agenda de
saude nos municipios da amostra no primeiro semestre de 2018 e no primeiro

semestre de 2019.

Tabela 18. Perfil Saude - Total de familias beneficiarias com perfil de saude, total
de familias beneficiarias acompanhadas e TAAS por municipio da amostra no
primeiro semestre de 2018

Municipios Total de Total de Taxa de
beneficiarios | beneficiarios = Acompanhamento
(as) com (as) da Agenda de
perfil de acompanhados @ Saude (TAAS) - %
saude (as)
Aracagi 2.458 2.025 82,4
Pilbes 1.237 1.219 98,5
Pildezinhos 1.001 918 91,7
Serra da 318 286 89,9
Raiz

Fonte: Relatorio de Informag8es Sociais, SAGI — MC. Acesso em 25 de marco
de 2019. Tabela construida pela Autora.

De acordo com as informacdes da tabela 18, conseguimos verificar que o
municipio de Pildes apresenta a maior Taxa de Acompanhamento da Agenda da

Saude entre os municipios da amostra, 98,5%, enquanto Aracagi apresenta a menor
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taxa de acompanhamento da agenda de saude, 82,4%. Pildezinhos e Serra da Raiz

apresentam as TAAS, 91,7% e 89,9%, respectivamente.

Tabela 19. Perfil Saude - Total de familias beneficiarias com perfil de saude, total
de familias beneficiarias acompanhadas e TAAS por municipio da amostra no
primeiro semestre de 2019

Municipios Total de Total de Taxa de
beneficiarios | beneficiarios = Acompanhamento
(as) com (as) da Agenda de
perfil de acompanhados Saude (TAAS) - %
saude (as)
Aracagi 5.606 5.098 90,94
Pil6es 2.847 2.458 86,34
Pildezinhos 2.017 1.843 91,37
Serrada 700 617 88,14
Raiz

Fonte: Relatdrio de Informacdes Sociais, SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro
de 2020. Tabela construida pela Autora.

A tabela 19 apresenta a quantidade de familias beneficiarias do PBF com
perfil de acompanhamento pela saude, bem como o quantitativo de familias
acompanhadas e a TAAS no primeiro semestre de 2019. Analisando essa tabela,
identificamos que Pildezinhos apresentou maior taxa de acompanhamento da
agenda de saude, 91,37%, seguido por Aracagi com 90,94% e Serra da Raiz, com
88,14%, enquanto Pildes apresentou a menor TAAS, 86,34%.

Realizando uma comparagéo entre as TAAS nos municipios da amostra nos

dois periodos termos o seguinte resultado:
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Gréafico 06. Comparativo entre a TAAS nos municipios da amostra - periodo junho
de 2018 e primeiro semestre de 2019
B TAAS 12 semestre 2018 B TAAS 29 semestre 2019

98,50%
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Fonte: Relatdrio de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020.
Tabela construida pela Autora.

No gréafico 06 avaliamos que no municipio de Pildes ocorreu uma queda
consideravel na taxa de acompanhamento da agenda de saulde, entre o primeiro
semestre de 2018 e o primeiro semestre de 2019, em 2018 o0 municipio apresentou
a melhor TAAS entre 0s municipios da amostra, caindo para a pior em 2019.
Pildezinhos e Serra da Raiz mantiveram o percentual bem préximo, embora, Serra
da Raiz, tenha apresentado uma pequena diminuicdo na TAAS. O municipio de
Aracagi foi o Unico que apresentou aumento na taxa de acompanhamento da
agenda de saude, saindo do pior TAAS entre 0os municipios da amostra no periodo

de 2018 para a segunda melhor taxa em 2019, entre 0s municipios avaliados no
nosso estudo.
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Gréafico 07.Comparativo entre a TAAS do municipio da amostra e a TAAS
nacional — primeiro semestre de 2019
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Fonte: Relatério de Informacgbes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro e 2020. Tabela
construida pela Autora.

No Grafico 07 ao compararmos a taxa de acompanhamento da agenda de
saude nacional com a dos municipios da amostra no primeiro semestre de 2019,
identificamos que todos os municipios apresentam taxa melhor que a nacional que
foi de apenas 76,09% nesse periodo.

Um indicador que consideramos importante apresentar, se refere a taxa de
mortalidade infantil dos municipios da amostra, tendo em vista que a taxa € medida
pela probabilidade de 6bito até um ano de idade, e partindo do pressuposto que a
sua melhoria é fruto do aumento da cobertura da vacinacdo das criancas recém-
nascidas, bem como da melhoria na assisténcia ao pré-natal.

Segundo o IBGE, a taxa de mortalidade infantil no municipio de Aragagi em
2017 era de 9,90 6bitos por mil nascidos vivos em 2010 esse numero era de 28,3
(Atlas do Desenvolvimento Humano no Brasil), apontado para a reducdo
significativa da taxa de mortalidade infantil nesse municipio. O municipio de Pildes
apresentou em 2017 a taxa de mortalidade infantil de 16,00 (IBGE), em 2010 essa
taxa era de 24,5 (Atlas Brasil).
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Ja o municipio de Pildezinhos em 2010 tinha uma taxa de mortalidade infantil
de 18,7 (Atlas Brasil), em 2017 reduziu a taxa para 10,53 (IBGE).

Em relacdo a taxa de mortalidade infantil do municipio de Serra da Raiz,
identificamos que o dado esta indisponivel no site do IBGE no estudo “Tabuas de
Mortalidade 2017”7, em 2010 o municipio apresentava uma taxa de mortalidade
infantil de 20,4 (Atlas Brasil).

Assim, conseguimos aferir no tocante a taxa de mortalidade infantil dos
municipios, que nos trés municipios que apresentaram dados referente a 2017,
pode-se observar a reducao da taxa de mortalidade infantil.

Abaixo iremos apresentar a quantidade de equipamentos de Saude

presentes nos territorios da amostra.

Quadro 09. Equipamentos de Saude por municipio da amostra

Municipios Equipamentos da Saude
Aracagi 22
Pildes 12
Pildezinhos 7
Serra da Raiz 11

Fonte: Disponivel em: http://cnes.datasus.gov.br/pages/estabelecimentos/consulta.jsp. Acesso em
09 de janeiro de 2020. Quadro construido pela Autora.

O quadro 09 identifica o quantitativo de equipamentos de saude publicos
presentes no municipio, destacamos que todos os equipamentos estdo ligados a
gestdo municipal, no Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude (CNES) os
municipios da amostra ndo apresentaram equipamentos de saude ligados ao
Estado e a Unido.

Um dado que consideramos importante destacar, foi a quantidade de
equipamentos de saude cadastrados do municipio de Serra Raiz, o municipio

apresenta uma maior quantidade de estabelecimentos que o municipio de
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Pildezinhos que possui uma populacdo maior, e quase a mesma quantidade que o
municipio de Pildes, que também tem uma populacdo bem maior que Serra da Raiz.

Outro fator que consideramos de suma importancia, diz respeito aos valores
investidos pelos municipios na politica de saude. Para tanto, vamos apresentar as
despesas orcamentarias com a Saude nos periodos de novembro 2018 e novembro
de 2019.

Tabela 20. Despesas orcamentaria (pagamentos) com Saude por municipio da

amostra
Municipios Despesas orcamentaria Despesas orcamentaria

Saude — Pagamentos Salde — Pagamentos

Novembro/2018 - R$ Novembro/2019 — R$
Aracagi 666.712,90 675.225,56
Pildes 375.034,47 398.954,80
Pildezinhos 243.723,03 312.251,29
Serra da Raiz 192.582,48 271.864,69

Fonte: Disponivel em: https://sagres.tce.pb.gov.br/municipio_index.php. Acesso em 24 de janeiro
de 2020. Tabela construida pela Autora.

Segundo a tabela 20 todos o0s municipios da amostra apresentaram
aumentos nas despesas or¢camentarias com a politica de saude no periodo
avaliado. Sendo o municipio de Serra da Raiz o que apresentou 0 maior aumento

nas despesas com a saude.

3.2.3. Assisténcia Social

Como ja foi sinalizado anteriormente, embora os servicos da Assisténcia
Social ndo fagcam parte dos servicos condicionados do Programa Bolsa Familia,
essa politica tem grande importancia no desenvolvimento das ac¢fes ligadas ao
programa, principalmente, no tocante ao acompanhamento das familias, que

constituem publico prioritario dos servi¢cos da Assisténcia Social, como também no
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acompanhamentos das familias em situacdo de descumprimento de
condicionalidades do programa. Além disso, na maioria dos municipios a Gestao
local do Programa Bolsa Familia esté vinculada a pasta da Assisténcia Social.
Dessa forma, entende-se a necessidade de avaliarmos alguns indicadores
da Politica de Assisténcia Social nos municipios da amostra. Para isso, iremos
iniciar a apresentacao dos indicadores a partir da quantidade de equipamentos da

Protecdo Social Basica da Assisténcia Social, conforme o quadro abaixo:

Quadro 10. Equipamentos da Protecédo Basica da Assisténcia Social por
municipio da amostra

Municipios Equipamentos de Assisténcia
Social
Aracagi 01
Pildes 01
Pildezinhos 01
Serra da Raiz 01

Fonte: Relatério de Informagbes Sociais/SAGI — MC, 2019. Acesso em 26 de janeiro
de 2020. Tabela construida pela Autora

O gquadro 10 apresenta a quantidade de equipamentos da Assisténcia Social
nos municipios da amostra, segundo os dados do Relatério de Informacgbes Sociais
da SAGI/MC, todos os municipios da amostra apresentam apenas um equipamento
da politica de Assisténcia Social, o0 Centro de Referéncia de Assisténcia Social
(CRAS), 0 CRAS ¢ a porta de entrada da Protecao Basica da Assisténcia Social no
territorio, no CRAS é executado o PAIF, que realiza o trabalho social com familias,
objetivando a protecao e a prevencao de situagdes de vulnerabilidade e risco social,
visando o fortalecimento de vinculos familiares e comunitarios.

Entre os quatro municipios da amostra, apenas o municipio de Aracagi
apresenta um equipamento da Protecéo Especial da Politica de Assisténcia Social,

o Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS), no entanto o
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CREAS do municipio de Aracagi € regional, ou seja, pertence ao Governo do Estado
da PB, atendendo a outros municipios a ele referenciados.

O CREAS realiza o acompanhamento de familias que possuiram seus
direitos violados, e encontram-se em situagdo de risco social, com vinculos
familiares ou comunitarios rompidos.

Os outros trés municipios da amostra sdo referenciados a CREAS Regionais,
Serra da Raiz é referenciado pelo CREAS Regional de Cacimba de Dentro,
Pildezinhos é vinculado pelo CREAS Regional de Alagoinha e Pildes é atendido
pelo CREAS Regional de Remigio (SEDH, 2019).

Em relacdo aos acompanhamentos as familias em situacdo de
descumprimento de condicionalidades nos municipios da amostra, entendemos que
para apresentar esse indicador, seria necessario apresentar antes o quantitativo de
efeitos por descumprimento de condicionalidades nos municipios da amostra, sabe-
se que as familias que ndo cumprem as condicionalidades do programa, podem
sofrer efeitos, que vai desde uma adverténcia, bloqueio, suspensédo, e em alguns
casos o cancelamento do beneficio, tais efeitos sdo indicios que as familias estédo
enfrentando alguma vulnerabilidade, ao considerar que n&o estdo acessando
direitos sociais basicos, o direito a saude, e a educacdo, dai a importancia da
realizacdo do acompanhamento/atendimentos dessas familias pelos servicos da
Politica de Assisténcia Social, considerando que essas familias sdo publicos
prioritarios para atendimentos por esses Sservigos.

Para tanto, iremos apresentar tais efeitos nos periodos de novembro de 2018
e no periodo de setembro de 2019. As tabelas dividem os efeitos em duas
categorias, Total de Efeitos por descumprimento das condicionalidades (PBF saude
e educacdo) — (sem o BVJ) e o total de efeitos por descumprimento de
condicionalidades (BVJ) (16 e 17 anos), apresentando a soma dessas duas

categorias.
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Tabela 21. Impactos dos descumprimentos de condicionalidades PBF nos

municipios do estudo - periodo nov/2018
Municipi | Total de Efeitos por descumprimento | Total de Efeitos por descumprimento Total

0s das condicionalidades (PBF salde e de condicionalidades (BVJ)(16 e 17 de
educacédo) — (sem o BVJ) anos) efeitos
Adver | Bloquei | Suspen | Cancela | Adver | Bloquei | Suspen | Cancela
téncia 0s sbes mentos | téncia 0s sbes mentos
S s
Aracagi 18 0 0 0 7 4 2 1 32
Plides 15 3 0 0 2 1 0 0 21
PilGezin 4 3 0 0 5 1 0 0 13
hos
Serrada 8 8 0 0 2 1 0 0 19
Raiz

Fonte: Relatdrio de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 25 de marco de 2019. Tabela
construida pela Autora.

A partir da tabela 21 verificamos que o municipio de Aracagi apresentou um
maior impacto por descumprimento de condicionalidades, seguido por Pildes, Serra
da Raiz e Pildezinhos. Contudo, se faz necessarios destacarmos que 0 niumero que
Serra da Raiz apresenta € bem elevado, considerando que o total de familias

beneficiarias do programa é bem menor que o quantitativo dos demais municipios.

Tabela 22. Impactos dos descumprimentos de condicionalidades PBF nos

municipios da amostra - periodo set/2019
Municipi | Total de Efeitos por descumprimento | Total de Efeitos por descumprimento de = Total

0s das condicionalidades (PBF salde e condicionalidades (BVJ)(16 e 17 anos) de
educacéo) efeito
(sem BVJ) s
Advertén | Bloquei | Suspen | Cancel | Adverténci | Bloquei | Suspen | Cancel
cias 0s sbes amento as 0s sbes amento
s S
Aracagi 2 0 2 0 0 0 1 0 5
Plides 1 0 1 0 0 0 0 0 2
PilGezin 2 1 0 0 2 1 2 0 8
hos
Serrada 8 8 5 0 2 0 2 0 25
Raiz

Fonte: Relatdrio de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Tabela
construida pela Autora.

No periodo de setembro de 2019 exposto na tabela 22, os municipios de
Aracagi, Pildes e Pildezinhos apresentaram reducdo nos efeitos por
descumprimento de condicionalidades, em contra ponto, Serra da Raiz, apresentou

aumento nos efeitos nesse periodo. Mais uma vez salientamos que o namero de
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efeitos por descumprimento apresentados pelo municipio de Serra da Raiz é
elevado em relacdo aos outros trés municipios, considerando o somatorio total de
familias beneficiarias do PBF?® no mesmo periodo (setembro de 2019),
corresponderia a 7,3%, enquanto que em Aracagi esse percentual era de apenas
0,16%, em Pildes 0,14% e Pildezinhos 0,72%.

Esse percentual de Serra da Raiz € impactante, sobretudo, quando aferido
em relacdo aos outros municipios da amostra, nos levando a refletir o que se
esconde por tras desses numeros, ao passo que no municipio de Serra da Raiz a
apresenta um namero alto de registros de descumprimentos, os demais municipios
da amostra, apresentam numeros irrisérios para 0 quantitativo de familias
beneficiarias do PBF, nos permitindo levantar dois questionamentos para reflexao,
o primeiro é se as situagfes de descumprimentos de condicionalidades estdo sendo
registradas nesses municipios, e o segundo diz respeito a se as familias PBF
nesses municipios estdo mais protegidas do que no municipio de Serra da Raiz,
conseguindo cumprir com as condicionalidades, considerando que por tras dos
descumprimento, escondem-se situacdes de vulnerabilidade e risco social
enfrentadas pelas familias.

Em relacdo aos recursos® cadastrados pelas gestdes municipais do
Programa Bolsa Familia no Sistema de Condicionalidades do PBF (SICON), iremos

apresentar os dados no quadro 11, abaixo:

2 Em setembro de 2019 o total de familias beneficiarias nos municipios da amostra foram os
seguintes: Aracagi: 3.030; Pildes: 1.403; Pildezinhos: 1.109; e Serra da Raiz: 342. Fonte: Relatério
de Informacdes Sociais do Ministério da Cidadania. Disponivel em:
https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/RIv3/geral/index.php. Acesso em 05 de novembro de 2019.

30 Acdo de recorrer, pedir ajuda; auxilio. Fonte: Dicionario Aurélio da Lingua Portuguesa.



131

Quadro 11. Recursos online cadastrados no Sistema de Condicionalidades do
Programa Bolsa Familia - periodo julho/2019

Municipios Familias Familias Familias Total de
com com com recursos
recursos recursos recursos cadastrados
avaliados e avaliados e nao e avaliados
deferidos indeferidos avaliados
Aracagi 1 0 0 1
Pildes 0 0 0 0
Pil6ezinhos 0 0 0 0
Serrada 6 0 0 6
Raiz

Fonte: Relatério de Informacdes Sociais, SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020.
Tabela construida pela Autora.

No periodo de julho de 2019, conforme o quadro 11, os Unicos municipios
da amostra que cadastraram recursos online no SICON, foram Aracagi e Serra da
Raiz. Aracagi registrou apenas 01 recurso, enquanto Serra da Raiz cadastrou 06
recursos. Os municipios de Pildes e Pildezinhos ndo cadastraram recursos online,
€ importante recordamos que as familias do PBF possuem o direito a ingressar com
recursos, procurando a Gestdo Municipal do programa para justificar o motivo do
descumprimento, o que possibilita que o recurso seja avaliado, e se for deferido, os
efeitos pelo descumprimento se tornam suspensos.

No tocante aos acompanhamentos familiares registrados no SICON pelos
municipios da amostra, se faz necessario destacarmos mais uma vez a importancia
desse acompanhamento, sobretudo, as familias que ja estdo com o beneficio em
fase de suspensdo, considerando que essa situacdo sO ocorre apos o
descumprimento recorrente das condicionalidades do programa. O registro do
acompanhamento no SICON permite que seja utilizado o mecanismo de Interrupgao
Temporéria dos Efeitos do Descumprimento de Condicionalidades, estratégia pouco
conhecida e utilizada pelas gestdes municipais, a interrupcdo temporaria suspende
os efeitos por descumprimento aplicados a familia, desde que essa familia esteja
em acompanhamento pelos servicos da Assisténcia Social, evitando que as
situacBes de vulnerabilidade e risco social sejam agravadas devido a falta de

pagamento do beneficio.
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Quadro 12. Acompanhamento Familiar registrados no SICON - periodo

julho/2019
Municipios Total de Familias em Total de Familias com
fase de suspenséo registro de
acompanhamento
familiar no SICON
Aracagi 2 0
Pildes 2 0
Pildezinhos 3 0
Serra da Raiz 9 0

Fonte: Relatério de Informagdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020.
Tabela construida pela Autora.

Ao aferirmos o quadro 12 identificamos que 0s municipios da amostra mesmo
possuindo familias em fase de suspensdo®! dos beneficios do Programa Bolsa
Familia, ndo existem acompanhamentos familiar registrados no SICON no periodo
de julho de 2019. No entanto, ndo podemos afirmar que essas familias ndo estéo
sendo acompanhadas pelos servicos da Assisténcia Social presentes no territorio,
tendo em vista que os registros no SICON néo substituem os registros realizados
nos prontuarios das familias, e nos planos de acompanhamento familiar
desenvolvidos pelos CRAS e CREAS.

Contudo, a ferramenta de interrupcdo temporaria dos efeitos do
descumprimento de condicionalidades poderia esta sendo utilizada com essas
familias, evitando que aumentasse as vulnerabilidades sociais encaradas por essas
familias, mas como nao existe o registro de acompanhamento no SICON, podemos
afirmar que os municipios ndo estéo utilizando essa estratégia.

Quanto ao investimento dos municipios na Politica de Assisténcia Social,
iremos apresentar na tabela 23 as despesas orcamentarias no periodo de

novembro de e novembro de 2019.

31 Informagbes sobre os efeitos do descumprimento de condicionalidades, verificar p. 65.
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Tabela 23. Despesas Orcamentaria (pagamentos) com Assisténcia Social por
municipio da amostra

Municipios Despesas or¢camentaria Despesas orcamentaria
Assisténcia Social — Assisténcia Social —
Pagamentos Pagamentos

Novembro/2018 - R$ Novembro/2019 — R$
Aracagi 82.460,14 87.886,47
Piloes 49.170,01 60.386,75
Pildezinhos 59.362,19 89.974,63
Serra da Raiz 36.260,15 87.660,12

Fonte: Disponivel em: https://sagres.tce.pb.gov.br/municipio_index.php. Acesso em 24 de janeiro
de 2020. Tabela construida pela Autora.

A partir da anélise da tabela 23, extraimos que todos os municipios da
amostra elevaram as despesas com a Assisténcia Social nos periodos aferidos,
entretanto, as despesas com a Politica de Assisténcia Social estdo aquém dos
valores empreendidos para as Politicas de Saude e Educacdo, demonstrando o
guanto a Politica de Assisténcia Social ndo é constituida enquanto prioridades pelas
gestbes municipais, o que dificulta o seu fortalecimento, consideramos que esse
fato tem relagdo com a formacao histérica da politica, ligada a benevoléncia e a
caridade, levando aos gestores publicos muitas vezes a tratar a Assisténcia Social
com viés de clientelismo e filantropia, ndo enxergando-a enquanto politica social

publica.

3.2.4. Programa Bolsa Familia: O IGD-PBF dos municipios da amostra e 0s
valores repassados para a gestédo local e os valores da Folha de Pagamento

A nossa andlise sobre os indices da gestbes municipais do PBF nos
municipios da amostra, iniciarda considerando os desafios postos para as gestbes
locais, partindo da concepcdo que a gestdo descentralizada e compartilhada

intersetorialmente, proposta pelas normativos do programa se constitui um grande
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desafio, ao passo que depende de esforcos das trés esferas de governo,
respeitando a autonomia e a responsabilidade de cada ente. Com isso, ndo se pode
deixar de lado questdes pertinentes ao desenvolvimento social e econémico dos
entes federados. A partir disso Baddini e Vianna (2018, p. 63) afirmam que a
heterogeneidade “da capacidade de gestdo entre os entes federativos na gestao
descentralizada do Bolsa Familia se destacou como um problema central a ser
enfrentado. Muitos municipios ndo dispunham de estrutura e recursos para
conducédo do Programa.” Outro fator recorrente seria a falta de empenho dos
municipios para a implementacdo do programa a nivel local, tendo em vista que
possuiam outras prioridades.

A partir dessas questdes foi necessario criar o termo de adeséo
compartilhando as responsabilidades entre cada esfera de governo. Entretanto as
dificuldades enfrentadas pelos municipios, sobretudo, pelos mais pobres, se
constitui em um obstaculo para a efetiva implementacédo do programa, com isso se
fez necessarios criar repasse para o apoio financeiro as gestdes, o IGD, através da
Portaria do MDS n° 148/2006. Em 2008 foi criado o IGD para os estados.

As regras para o calculo do IGD atualmente foram estabelecidas pela Portaria
GM/MDS n° 81/2015%, sendo considerado para o célculo do IGD os seguintes
fatores: quantidade de cadastros de familias com perfil Cadastro Unico validos e
atualizados no municipio (R$ 3,25 por cadastro familiar atualizado); resultados do
acompanhamento das condicionalidades (salde e educacédo); adesdo ao SUAS;
registro e comprovagao nos sistemas do Ministério da Cidadania de informacao
pertinentes a utilizacdo dos recursos e aprovacao da prestacao de contas submetida
aos Conselhos Municipais de Assisténcia Social (CMAS). Além de estabelecer
incentivos para 0s municipios que registram o acompanhamento familiar das
familias em fase de suspenséo, como também, para 0s municipios que mantiverem
a atualizacéo dos dados referentes a gestdo municipal atualizados ha menos de um

ano.

32Disponivel em:
http://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/bolsa_familia/portarias/portaria_81_25082015.pdf.
Acesso em 31 de janeiro de 2020.
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No diagrama 05, abaixo, apresentaremos a taxa de atualizagdo cadastral
(TAC) dos municipios da amostra, as taxas de acompanhamento da frequéncia
escolar e as taxas de acompanhamento da agenda de salde dos municipios,
primordiais para o célculo do indice de Gestdo Descentralizado - IGD foram

apresentadas anteriormente.

Diagrama 05. Taxa de Atualizacdo cadastral dos municipios da amostra — TAC
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Fonte: Relatério de Informacdes Sociais, SAGI-MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Diagrama
construido pela Autora.

O diagrama 05 aponta que o municipio da amostra com a melhor TAC é o
municipio de Aracagi, com 0,93, seguido por Pildes, 0,88 e Pildezinhos, 0,86,
enquanto Serra da Raiz apresentou a mais baixa taxa de atualizagdo cadastral,
0,83. Lembrando que o indice varia de 0 a 1.

Em relacédo ao IGD dos municipios e valores recebidos para o incentivo na
Gestdo municipal do Cadastro Unico do Programa Bolsa Familia, os IGDs e valores

repassados aos municipios foram os seguintes:



136

Diagrama 06. IGD - PBF dos municipios da amostra e valores recebidos pelos
municipios

* 0,93

~ Aracagi . R$ 9.484,19

- 0,89

> Pildes * R$ 3.663,47

» 0,87

Pildezinhos * R$ 2.970,93

* 0,85

Serra da Raiz « R$ 1.430,00

Fonte: Relatdrio de Informacgdes Sociais, SAGI — MC. Acesso em 23 de janeiro de 2020. Diagrama
construido pela Autora.

O diagrama 06 evidencia que entre oS municipios da amostra, Aracagi
possui o melhor IGD, 0,93, e Serra da Raiz o mais baixo, 0,85, Pildes e Pildezinhos
apresentam o IGD de 0,89 e 0,87, respectivamente.

Os quatro municipios recebem os valores inferior ao teto. Isto é: o teto de
repasse de Aragagi seria R$11.037,00, o municipio recebeu em novembro de 2019
o valor R$9.484,19. O teto do municipio de Pil6es seria R$4.075,50, em novembro
de 2019 o municipio recebeu R$3.663,47. Em novembro de 2019 Pil6ezinhos
recebeu pelo IGD R$2.970,93, o teto do municipio é de R$3.237,0. Ja Serra da Raiz
recebeu o valor de 1.430,00, enquanto o teto do municipio é R$ 1.972,75.

Esses dados demonstram a necessidade dos municipios aprimorarem a
gestdo do programa, através das melhoria nos indices de atualizacao de cadastros,
acompanhamento de frequéncia escolar e da agenda de saude, e principalmente,
na insercéo de dados sobre o acompanhamento familiar no SICON das familias sob
efeito de suspensao, como avaliamos anteriormente, 0S municipios da amostra nao
possuem acompanhamentos cadastrados. Esta informacao é fundamental para o
debate da gestdo da protecdo social das familias, e ainda, ressalta o necessario

aumento da capacidade protetiva das familiais beneficiarias do PBF, e quanto da
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gravidade diante a auséncia de servicos para gestdo da protecdo social dessas
familias, nos levando a refletir que

a demanda por protecéo seja realizada para além do fator renda.
Uma vez que, a presenca ou auséncia das politicas de protecdo
social nos territorios de vivéncia se constituem um fator de protecao
ou desprotecédo dessas familias [...] (CONSERVA et al, 2017, p. 51)

Nesse sentido, cabe aqui uma outra reflexdo que se refere a execugéo da
politicas publicas no ambito do territdrio, sobretudo, da Politica de Assisténcia Social
e os desafios na articulacdo entre os servicos e beneficios, de modo que existe uma
necessidade de promover essa articulacdo para que as familias beneficiarias
possam ter uma cobertura socioassistencial na perspectiva de afirmacéo de direitos.
(CONSERVA et al, 2017, p.152)

Ademais, sabe-se que que existe uma varios fatores complexos que
impossibilitam a integracéo das politicas de protecéo social no Brasil, sobretudo, do
Sistema de Seguridade Social, conforme afirma Sposati (2018, p. 2324) essa
complexidade ocorre a partir de

Novos riscos, agravos, violéncias, discriminacdes, que borram as
pretensas fronteiras entre as areas das politicas que constituem o
sistema de Seguridade Social e comprometem a sua viabilidade de
futuro em face da auséncia de estratégias e mecanismos que
articulem as interfaces e externalidades dos servigos e atencdes
dessas politicas perante as condigbes objetivas de vida dos
cidadaos em seus territérios de vivéncia [...]

Por fim, iremos apresentar os valores das folhas de pagamento do Programa
Bolsa Familia nos municipios da amostra nos periodos de marco de 2019 e outubro
de 2019, partindo da conjetura 0 quanto esses valores impactam na economia e
sobrevivéncia desses municipios, considerando que sdo municipios que em sua
grande maioria ndo possuem receita propria para a sua manutencao dependendo
de recursos do Governo Federal (FPM, cofinanciamentos de programas e projetos).

Além disso, identificamos que em trés, dos quatro municipios analisados,
possuem mais de 40% (diagrama 02) da populacao beneficiaria do programa, o que

demonstra a importancia dos valores empreendidos pelo mesmo ndo s6 para a
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manutencdo das necessidades basicas dessas familias, mas também para a
economia dos municipios melhorando a seguranca de autonomia e renda das
familias desses territorios.

Diagrama 07. Folha de pagamento do Programa Bolsa Familia - periodo
mar/2019 e out/2019

Aracag >>646 718,00 / 702. 105 oo>
> Pildes >>333 364,00 / 370. To1 oo>

Pildezinhos >>273 190,00 269. 904 00>
Serra da
Raiz 70. 019 0o / 67. 880 00

Fonte: Relatorio de informacdes Sociais/SAGI — MC. Acesso em 01 de abril de 2019; 23 de janeiro
de 2020. Diagrama construido pela Autora.

A partir do diagrama 07 identificamos que os valores da folha de pagamento
no periodo de outubro de 2019 nos municipios de Pildezinhos e Serra da Raiz teve
uma diminuicdo em relacédo a folha de pagamento de marco de 2019, em nossa
analise, atribuimos essa diminuicao de valores a reducao do quantitativo de familias
beneficidrias do programa nesses municipios.

Todavia, contrariando a nossa hipotese, os municipios de Aracagi e Pildes
apresentaram aumento no valor da folha de pagamento de outubro de 2019 em
relacdo ao més de marco, mesmo tendo a quantidade de familias beneficiarias
reduzida, o que nos levou a supor que a quantidade de familias ndo tem grande
influéncia nos valores da folha de pagamento, e sim, o quantitativo de beneficios
por tipificacdo, considerando que os valores desses beneficios variam e a maioria

das familias recebem mais de um tipo de beneficio.
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No proximo subitem iremos discorrer sobre os principais indicadores
identificados a partir da analise dos municipios da amostra, analisando-os a luz de
textos que tratam sobre a tematica, bem como, apresentando propostas que
venham contribuir para o aperfeicoamento e a melhorias dos indices nos municipios
analisados, servindo de modelo para que outros municipios que possuam

caracteristicas similares, possam utilizar na anélise de seus indicadores.

3.3. Discusséao dos resultados: A “Gestao” municipal da (Des)Protecao Social
e o territério de vivéncia

Conforme ja mencionado, serd apresentado neste item a analise dos
principais indicadores identificados no decorrer do nosso estudo, apreciando-os a
partir de estudos ja realizados sobre a temética.

Isto posto, os indicadores investigados foram classificados em algumas
categorias: indicadores demograficos dos municipios da amostra, indicadores de
renda das familias inscritas no Cadastro Unico para Programas Sociais nos
municipios da amostra, caracterizacdo do Programa Bolsa Familia nos municipios
da amostra, indicadores da relacdo oferta e demanda dos servicos publicos
condicionados e indicadores relativos a gestdo do Programa Bolsa Familia no
ambito municipal.

Salientamos que todos os indicadores expostos neste estudo possuem
grande relevancia para a gestéo das politicas de protecao social, principalmente, na
protecdo das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia. Partimos da
concepcao da necessidade de conhecer o territorio a partir dos indicadores
socioterritoriais, de modo a contribuir efetivamente com o planejamento,
operacionalizacdo e execuc¢do das politicas publicas, especialmente, na gestdo do
Programa Bolsa Familia.

Contribuindo com esse objetivo, iniciarmos a andlise dos indicadores
demograficos, com isso, identificamos que mesmo 0s municipios da amostra,

Aracagi, Pildes, Pildezinhos e Serra da Raiz, sendo classificados como de Pequeno
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Porte I, ou seja, com populacdo menor que 20.000 habitantes, existem uma
heterogeneidade enorme em relacdo populacdo total dos quatro municipios,
Aracagi, por exemplo, possui uma quantidade de familias beneficidrias do PBF
maior do que a populacéo de Serra da Raiz.

Em relacdo ao IDHM, o municipio da amostra que apresentou o melhor indice
foi Serra da Raiz, 0,626, ocupando também a melhor posicdo em relagdo aos outros
municipios da amostra no ranking dos municipios paraibanos, 25° posicao. Os
demais municipios da amostra, Aracagi, Pildes e Pildezinhos estdo em posicdo bem
abaixo no ranking do IDHM dos municipios da PB. Segundo dados do Atlas de
Desenvolvimento Humano referente ao ano de 2010, a dimenséo que mais cresceu
em numeros absolutos em todos os municipios da amostra, foi Educacao.
Coincidentemente, quando iniciamos a andlise sobre os indicadores referente a
oferta e demanda dos servicos publicos condicionados, Serra da Raiz, foi o
municipio, entre os avaliados no nosso estudo, que teve o melhor indice de
Desenvolvimento da Educacao Basica no ano de 2017, tanto nos anos iniciais do
ensino fundamental, como nos anos finais, tabela 12.

Entretanto, ainda no campo da avaliagcdo dos indicadores referentes a
gualidade dos servicos sociais basicos, Serra da Raiz ficou atras de dois municipios
da amostra no tocante as taxas de acompanhamento da frequéncia de educacéo
no quesito, apresentando, inclusive a TAFE menor que a nacional no periodo jun/jul
2019, grafico 04. Sabe-se que a imposicdo da condicionalidade tem como objetivo
reforcar o acesso a direitos sociais basicos (saude e educacédo), buscando contribuir
para que as familias possam romper com o ciclo intergeracional da pobreza, através
da educacéo.

Nesse sentido, quando analisamos a qualidade do ensino através do IDEB
(tabela 15) dos municipios da amostra e a taxa de acompanhamento da frequéncia
escolar, considerando que a frequéncia escolar se constitui a contrapartida ligada a
educacao, identificamos que mesmo nos municipios onde o IDEB € menor, a TAFE
€ maior, demonstrando que ndo existe uma relacdo entre a qualidade do ensino

ofertado as familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia e 0 acompanhamento
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da condicionalidade do programa na area da educacdo. Seguindo essa ldgica,
Nadu (2018) aponta:

O controle o acompanhamento das condicionalidades do Programa
€, também, um ponto contencioso. De maneira geral as
condicionalidades ndo sdo constantemente monitoradas, e no que
concerne especificamente a contrapartida na area da educacéo, o
monitoramento se d& apenas em nivel quantitativo.

Contribuindo com esse pensamento, em relagdo ao acompanhamento das
condicionalidades do PBF estarem atrelados ao viés quantitativo, desconsiderando
as questdes qualitativas, Fahel (et al, 2011, p. 14) assinala que mesmo que o Bolsa
Familia

por meio de sua condicionalidade educacional tém um efeito
significativo na inclusao escolar e permanéncia dos beneficiarios na
escola. Entretanto, frequentar a escola ndo garante que o aluno
aprendera os conteldos ensinados em sala de aula e conseguira
competir no mercado de trabalho por empregos mais qualificados e
melhor remunerados.

Essas afirmativas nos levam a refletir sobre a efetiva necessidade da
melhoria do ensino, mesmo que varios estudos e indicadores educacionais apontem
que o Programa Bolsa Familia vem contribuindo para que criangas e jovens
acessem a rede de ensino, Neri e Osorio (2018, p. 242) apontam em sua pesquisa
“Condicionalidades, Jornada e Desempenho Educacional”’, que os estudos que
consideraram 0s impactos sobre frequéncia e/ou abandono/evasao escolar
encontraram efeitos favoraveis ao Programa Bolsa Familia. Entretanto, os autores
afirmam que os impactos futuros em relacdo a educacao na vida dos beneficiarios
devem ser analisados a partir de condi¢cdes subjetivas e diferentes conjunturas,
sejam sociais e familiares, territoriais e econémicas, ou seja, ndo €é possivel atribuir
apenas ao PBF a melhoria ou ndo das condi¢des de vida dos beneficiarios.

Nessa mesma perspectiva, Fahel (2011, p. 14) afirma que o PBF ndo compbe
de fato uma politica educacional que promove efetivamente a ruptura do ciclo

intergeracional da pobreza, a partir do acesso a rede de educacéo, para isso seriam
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necessarias “agoes relativas a qualidade do ensino que extrapolam os aspectos
limitados de incentivo seletivo embutidos na condicionalidade educacional do BF.”

A partir dessa concepcéo, aferimos a necessidade que o Programa Bolsa
Familia realize uma articulagdo mais contundente com as politicas educacionais,
considerando que a qualidade do ensino ndo se constitui uma preocupac¢ao nas
diretivas do programa, buscando promover uma melhoria nos indicadores
educacionais, realizando de maneira efetiva melhoria na qualidade de vida dos
beneficiarios.

No tocante aos indices da politica de saude dos municipios da amostra,
observou-se que todos municipios possuem a taxa de acompanhamento da agenda
de saude maior do que a TAAS nacional, grafico 07, no primeiro semestre de 2019.

O Programa Bolsa Familia tem contribuido para a melhoria das acdes no
campo da saude, apresentando efeitos positivos no tocante a salde dos brasileiros,
partindo da premissa que “a pobreza e a desigualdade sdo os mais importantes
determinantes das condicfes de saude de uma populacao, e que politicas, mesmo
limitadas, podem ter importantes impactos nas condi¢cdes de saude.” (ICHIHARA et
al, 2018, p. 329)

Assim, é importante destacar que as condicionalidades ligadas a saude,
manter a vacinacdo das criancas até 7 anos de idade atualizada conforme o
calendario de vacinacao do Ministério da Saude, o acompanhamento pré-natal as
gestantes, o acompanhamento do peso e da medida de criancas até 7 anos de
idade, compdem a agenda da Atencao Primaria a Saude.

Outro indicador importante apresentado, diz respeito reducdo da taxa de
mortalidade infantil apresentada pelos municipios, Silva e Paes (2016, p. 210)
apontam alguns estudos “que fornecem evidéncias de que programas de
transferéncia de renda, como o PBF, favorecem o aumento do uso de servigos
preventivos de salude e, consequentemente, diminuiu 0s niveis de doenca e morte
das criancas.”

Ainda em relagdo aos indicadores de saude, Senna et al (2016, p.164)
concluem que o desempenho e a qualidade da oferta dos servicos da atencéo

basica em saude influenciam no acompanhamento das condicionalidades do PBF.
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Em seu estudo as autoras identificam que onde os servi¢cos da atencao basica sao
gualificados, ocorre uma integracdo entre 0 acompanhamento das
condicionalidades.

Nesse sentido, é importante ressaltarmos que as gestbes das politicas
sociais, inclusive, dos servigcos publicos condicionados, se desenvolvem com
caracteristicas diferentes, embora sigam as mesmas normativas, ha que se
considerar as subjetividades e caracteristicas presentes no territério, bem como, na
gestao publica.

Ao analisarmos os dados dos municipios da amostra nos dois periodos,
identificamos que 0s municipios possuem uma boa taxa de acompanhamento
referente as condicionalidades ligadas a saude, até mesmo nos municipios de
Aracagi, Pildes e Pildezinhos, que possuem mais de 50% de sua populacdo no
territério rural, tabela 03, partindo do pressuposto que a populacdo da é&rea rural
teria mais dificuldade para acessar os equipamentos sociais. Destacamos também
gue a taxa de acompanhamento da saude nos municipios estudados, superam 0s
indices de acompanhamento de condicionalidades atreladas a educacéo.

Em que pese essas discussbes sobre o0 acompanhamento das
condicionalidades, como ja defendemos no decorrer deste trabalho, sobre a
necessidade da integracao intersetorial entre os servigcos publicos condicionados,
destacando aqui a importancia da Assisténcia Social, enquanto politica responsavel
pelo acompanhamento das situa¢gdes de descumprimento de condicionalidades.

Por conseguinte, destacamos um indicador alarmante identificado em nosso
estudo, referente a falta de registros de acompanhamentos no Sistema de
Condicionalidades do PBF de familias em fase de suspenséo por descumprimento
de condicionalidade, quadro 10, salientamos que a falta da informacao no sistema
nao significa obrigatoriamente que a familia ndo estd sendo acompanhada,
considerando que o registro no SICON néo exclui os registros internos realizados
pelas equipes do PAIF e PAEFI.

Entretanto, o sistema constitui uma importante ferramenta de monitoramento
e acompanhamento das familias em situacdo de descumprimento de

condicionalidades, possibilitando o aprimoramento da gestédo, e sua alimentagéo
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contribui, inclusive no incentivo no valor do IGD recebido pelos municipios,
diagrama 05. Conforme, identificamos na pesquisa, todos 0s municipios recebem
um valor bem inferior ao teto, necessitando melhorar o indice. Além disso, a falta de
informacdes no SICON deve ser considerando como indicador preocupante, tendo
em vista que o fato que se uma familia chega a fase de suspensao do beneficio, a
mesma se encontra em situacao de extrema vulnerabilidade social, necessitando
gue sejam construidas estratégias de intervencdo de modo a colaborar com a
superacgao da situagéo de vulnerabilidade enfrentada.

Outro fator que corrobora com 0 nosso pensamento, diz respeito a uma
dimensao que Sposati (2009, p. 24) considera primordial, que seria “a necessaria
vinculacéo entre beneficios e servicos. O beneficio em espécie deveria ter o acesso
necessariamente vinculado a um conjunto de servicos.” Segundo a concepgéo da
autora, os beneficiarios deveriam acessar a um conjunto de servicos que
possibilitassem o fortalecimento de sua condi¢cédo de cidadao.

Seguindo essa mesma perspectiva Jaccoud aponta que o modelo de
protecdo social brasileiro, através dos programas de transferéncia de renda objetiva

Para além da renda, este modelo tem buscado identificar e atuar na
integralidade nas demandas das familias beneficiarias do PBF e de
beneficios sb6cio assistenciais como estratégias para ampliar as
possibilidades de situacdo de pobreza e melhoria das suas
condi¢des de vida. (JACCOUD, 2013, p. 129)

A partir dessa perspectiva devem ser desenvolvidos 0s servigos, programas
e projetos da protecéo social basica da Politica de Assisténcia Social, articulados

‘com as demais politicas publicas locais, de forma a garantir a
sustentabilidade das acdes desenvolvidas e o protagonismo das
familias e individuos atendidos, de forma a superar as condi¢des de
vulnerabilidade e a prevenir as situacbes que indicam risco
potencial.” (PNAS, 2004, p. 35)

Demonstrando a importancia da Politica de Assisténcia Social dentro do
territério, contribuindo para afiancar direitos, colaborando para ampliacdo da
capacidade protetiva das familias.
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Entretanto, em nossa analise, identificamos o quanto a Politica de
Assisténcia Social fica a margem das demais politicas, sobretudo, Saude e
Educacéo, no tocante aos investimentos realizados pelas gestdes municipais no
periodo avaliado (novembro de 2018 e novembro de 2019) as despesas com a
Assisténcia Social, tabela 20, nos municipios da amostra, ficaram aquém das
despesas com Educacéao e Saude no mesmo periodo, tabelas 14 e 17, constatando-
se que embora essa politica tenha avancado nas normativas, legislacdes,
orientacdes e modelo de gestao, o legado histdrico vinculado a concepcao do favor
e da caridade, ainda permeia a Politica de Assisténcia Social, comprovando que
essa politica ainda néo foi reconhecida enquanto politica publica.

Ainda dentro da discussao sobre o acompanhamento das condicionalidades
do PBF, é importante ressaltar a complexidade que permeia esse
acompanhamento, tendo em vista que sao envolvidos diferentes setores e atores,
dependendo de fatores objetivos e subjetivos, relacionados a gestdo publica.
Observamos também que mesmo com normativas, legislacbes e protocolos de
gestao que deveriam ser adotados pelas gestdes locais, a execucéo das acoes e
0os acompanhamentos das condicionalidades sdo moldadas a partir realidade
politico-institucional do territorio. Desse modo, mesmo muitos estudos apontando
sobre a efetiva contribuicho do Programa Bolsa Familia a partir das
condicionalidades de saude e educacdo na qualidade de vida dos usudrios,
entendemos a necessidade de pesquisas que possam avaliar esses impactos a fim
de contribuir para o aprimoramento do programa.

Ademais, ao iniciarmos este capitulo apresentamos um dado que nos faz
refletir sobre continuidade do Programa Bolsa Familia, identificamos na tabela 05,
0 quanto o programa tem “encolhido” a partir da diminuicdo da quantidade de
familias beneficiarias em todo o Brasil, nos levando a concordar com afirmacgéo de
Lavinas (2015, p. 07) “embora o Bolsa Familia seja consenso como politica publica
de combate a pobreza, pergunta-se por que nao foi até hoje instituido como direito,
ao menos para assegurar cobertura integral ao publico-alvo.”, a colaboragéo da
autora aponta que nem todo o publico elegivel é contemplado pelo programa, fato

que foi confirmado no nosso estudo, ao identificarmos que existe em todos 0s
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municipios da amostra um numero maior de familias inscritas no Caddnico com
renda per capita de R$0.00 até R$178,00, ou seja, dentro dos critérios de
elegibilidade do programa, contudo, ndo foram incluidas.

Ainda segundo Lavinas (2015, p.07), outro fator que também contribui para
enfraquecimento de programa € o fato de

“ndo estar sujeito as mesmas regras que regulam outros beneficios
sociais, como a indexac&o anual da linha de pobreza e do valor dos
beneficios as familias, ambos sujeitos a discricionariedade do
governo federal.”

O fato de depender da discricionariedade do Presidente da Republica torna
o programa dependente de questdes politicas. Assim, partimos do pressuposto que
a diminuicdo da quantidade de familias atendidas pelo programa nos ultimos meses,
€ consequéncia da politica neoliberal adotada pelo Governo Bolsonaro, que vem
diminuindo os investimentos nas politicas de prote¢éo social, incluindo o Programa
Bolsa Familia.

Contribuindo com o nosso pensamento o estudo do IPEA realizado em 2019
aponta que “como o or¢camento do PBF ainda é muito pequeno quando comparado
ao universo de despesas do governo federal, a decisdo quanto a reajustes reflete
mais prioridades politicas que restricoes fiscais propriamente ditas.” (IPEA, 2019, p.
30)

Neste interim, varios jornais de circulacdo nacional vém lancando
reportagens tendo como centralidade a diminuicdo da quantidade de familias
beneficiarias do Programa Bolsa Familia.

A volta da fila no principal programa de erradicacdo da pobreza do
pais é fruto do enxugamento dos beneficiarios no primeiro ano do
governo Jair Bolsonaro, periodo em que o Bolsa Familia chegou a
atingir o maior niumero de assistidos desde 2004, quando foi criado.
Em maio, 14,2 milhdes de familias recebiam um rendimento médio
de R$ 190. Desde entéo, apesar de no ano passado 0 governo ter
concedido o 13° salario, o programa vem encolhendo més a més,
tendo atingido em dezembro o menor patamar de familias
beneficiarias desde 2011: 13,1 milhdes. (CAPETTI; MARTINS,
2020)
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[...]Jo programa vem tendo reducéo no nimero de familias atendidas.
Isso acontece porque alguns beneficiarios saem do Bolsa enquanto
outros, que tém perfil para entrar no programa, ndo conseguem
acesséa-lo. E um ponto para que ndo haja inclusdes é que nédo ha
orgamento para colocar novas pessoas.

Nesse cenario, a fila do Bolsa Familia, que estava zerada, voltou a
existir. (MADEIRO, 2020)

Este cenario assinala para o desmonte gradativo do programa, contrariando
estudos que abalizam a importancia do Programa Bolsa Familia para a reducéo da
pobreza, principalmente da pobreza extrema, considerando a grande cobertura e
boa focalizag&o nos mais pobres. (SOUZA et al, 2018, p. 167)

Segundo estudo do IPEA (2019) o fator que torna o PBF menos eficaz no
combate a pobreza e a desigualdade é o valor do beneficio, muito pequeno para se
constituir enquanto renda para as familias em situacdo de pobreza e pobreza
extrema.

Essa conjuntura nos leva a refletir sobre as situacdes de desprotecdes
vivenciadas pelas familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia, quando o
programa deveria se constituir enquanto seguranca de renda, proporcionando a
protecdo social as familias em situagdo de pobreza e pobreza extrema, e se ja nao
bastasse a imposi¢cédo de contrapartidas para o recebimento dos beneficios sob “a
classica distincdo entre os pobres ‘merecedores’ e aqueles ‘ndo merecedores”,
(SOARES, 2010, p. 250), ou seja, s6 merecem ser assistidos pelo Estado aqueles
gue levam seus filhos a escola e aos postos de saude. As familias beneficiarias do
programa tém enfrentado inseguranca constante em relacdo a manutencdo e
continuidade do mesmo, em um momento onde o Estado deveria assumir o papel

de fortalecer as politicas publicas e os direitos da populacéo.
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4. CONSIDERACOES FINAIS

Esse estudo dissertativo buscou contribuir para o debate sobre a relagao
entre Protecdo Social e Territério de Vivéncia das familias beneficiarias do PBF, a
partir do recorte amostral de quatro municipios de Pequeno Porte | da 2° Regido
Geoadministrativa do Estado da Paraiba. Tendo como eixo analitico os indicadores
socioterritoriais da rede dos servigos publicos condicionados presentes no territorio
de moradia das familias beneficiarias do Programa Bolsa Familia.

Para isso, tracamos uma analise histérico-conceitual acerca da configuracao
de um modelo, ainda incipiente do desenvolvimento da protecédo social brasileira,
seus pressupostos que delineiam suas caracteristicas, avancos, retrocessos e
desafios circunscreve a gestédo da protecdo social desde o seu desenvolvimento até
a atualidade. O contexto da evolucdo da Protecdo Social no Brasil, sobretudo, a
partir da Constituicdo Federal de 1988, enfatiza os elementos de caracterizacéo da
Politica de Assisténcia Social, tendo como eixo norteador sua principal politica de
combate a pobreza, caracterizada por transferéncia monetéaria - o Programa Bolsa
Familia.

O debate evidenciado nesse estudo perpassou pela compreensao de que ha
uma intrinseca relacdo entre a gestdo da protecdo social e os programas de
transferéncia de renda, ou seja, o0 estudo investigativo vem reafirmar que a gestao
da protecdo social e as politicas de transferéncia de renda sado duas faces do
modelo (ainda que incipiente) de protecdo social no pais vigente nas ultimas
décadas. E ainda, ha uma relac&o inerente entre a capacidade protetiva da familia
e o territério de vivéncia, ou melhor, a gestdo da protecdo social, seus limites e
alcances esta atravessada pela presenca ou auséncia de uma rede de servigos
publicados instalados no territério de vivéncia. Além de desvelar o debate sobre a
categoria territorio, discussao que vem ganhando centralidade no campo politicas
sociais, como eixo articulador para o planejamento, gestéo e avaliacdo das politicas
de protecdo social. Nesta perspectiva o territério configura-se fator/indicador
determinante para mediagOes e gestdo da protecdo social, especialmente, na

configuracdo das relacfes sociais e afirmacdes de direitos sociais. A elucidacéo de
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indicadores extraidos do territorio de vivéncia das familias usuarias dos servicos
publicos, permitem avaliar as condicbes de acesso e, consequentemente, da
presenca ou auséncia de fatores de protecdo social, especialmente aqueles
relacionados e condicionadas pelas familias do PBF.

Nesse sentido, buscou-se aprofundar a discussado sobre Programa Bolsa
Familia, apresentando suas caracteristicas, principalmente, em relacdo a
institucionalizacdo das condicionalidades do programa, considerando a
intersetorialidade enquanto condicdo primordial para efetivacdo da gestdo da
protecao social do PBF.

A intersetorialidade presente na gestdo publica brasileira € utilizada como
estratégia que busca garantir a integralidade nas acdes dos servicos publicos.
Nesse sentido, apresentamos as normativas e legislagées que propdem a gestao
intersetorial do Bolsa Familia. Contudo, a efetivacdo dessa gestdo compartilhada
esbarra em conjunturas politico-institucionais, que impossibilitam a construcédo de
estratégias intersetoriais que contribuam para a qualificacdo da oferta dos servicos
publicos condicionados.

Cumprindo com 0s nossos objetivos, realizamos a caracterizagdo do
Programa Bolsa Familia no Estado da Paraiba, apresentando o0s principais
indicadores referentes ao programa no Estado, na sequéncia foi apresentada a
metodologia utilizada para a definicho da amostra, e a caracterizacdo dos
municipios definidos com a apresentacdo dos principais indicadores
socioterritoriais.

Ao iniciarmos a andlise da pesquisa identificamos que o acompanhamento
das condicionalidades do Programa Bolsa Familia, sobretudo, no tocante a Politica
de Educacdo, esta atrelado a dados quantitativos do que efetivamente a qualidade
do servigco ofertado ao beneficiarios, ainda em relacdo a Politica de Educacéo,
identificamos também segundo a analise do quantitativo de matriculas nos
municipios da amostra e da quantidade de publico que deveria ser acompanhado
pelo Educacao, que as matriculas sdo maioria, 0 que nos leva a supor que o publico
beneficiario do programa que possui perfil para a Educagéo ndo enfrenta problemas

em relacdo a falta de vagas nas escolas.



150

Entretanto, ndo podemos afirmar que os mesmos estdo acessando servicos
educacionais de qualidade, considerando que o indice de Desenvolvimento da
Educacdo Béasica dos municipios estudados, estdo muito abaixo da média ideal.
Porém, ha se considerar que entre todos os municipios estudados, identificamos
gue o maior investimento realizados pelas gestdes municipais foi com a Politica de
Educacao, demonstrando o esforco dos gestores para elevar o nivel de qualidade
dos servicos educacionais.

Em relagdo a Politica de Saude, aferimos que os municipios da amostra
apresentaram a taxa de acompanhamento de satude bem positiva em relacdo a taxa
nacional, mesmo 0s municipios que possuem mais de 50% da populacéo na zona
rural, o que nos leva a supor, que as acgoes referente a atencéo basica em saude
vem cumprindo seus objetivos, principalmente, quando apresentamos dados
relativos a taxa de mortalidade infantil dos municipios estudados, identificamos uma
melhoria consideravel nos dados entre 2010 e 2017, levando em conta que a taxa
de mortalidade infantil € um indicador importante da saude, sobretudo, da saude da
crianca. Além disso, o enfretamento a mortalidade infantil tem entrado na agenda
do governo brasileiro ha algumas décadas, e a melhoria dos indicadores veio com
o0 avanco e melhoria da assisténcia no pré-natal e o aumento da cobertura de
vacinacao das criancas recém-nascidas, considerando que essas intervengdes na
atualidade estao relacionadas ao cumprimento da agenda de condicionalidades da
saude para as familias do Bolsa Familia.

No que se refere a Politica de Assisténcia Social, constatou-se os avancos
dessa politica, contudo, ndo podemos deixar de considerar suas contradicées e 0s
desafios que a mesma enfrenta para sua consolidacéo, diante o avanco do estado
neoconservador brasileiro. De modo a contribuir com a nossa analise, expomos as
despesas or¢camentérias realizadas pelos municipios da amostra com a Politica de
Assisténcia Social nos periodos de novembro de 2018 e novembro de 2019 e
verificamos 0 quanto as despesas sao irrisorias se consideradas as despesas com
Educacdo e Saude, o que nos leva refletir sobre o quanto o desenvolvimento
histérico da Politica de Assisténcia Social, atrelado a institui¢cdes religiosas, através

de acles filantropicas e caritativas contribuem para que essa politica ndo seja
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visualizada enquanto politica publica, embora tenha sido reconhecida na
Constituicao Federal de 1988 enquanto tripé da Seguridade Social brasileira.

Ha de considerar que a Politica de Assisténcia Social através de sua rede
sociassistencial de servicos e beneficios contribui significativamente com o
processo de melhoria da qualidade de vida da populacdo em situagdo de
vulnerabilidade, principalmente, das familias beneficiarias do Programa Bolsa
Familia, apesar de seus limites orcamentarios, precarizacéo das condi¢cdes da rede
servigcos, e grande rotatividade dos profissionais que compdem as equipes dos
servicos da politica, considerando a precariedade dos vinculos empregaticios.

Entretanto, nota-se que ainda existe uma dicotomia entre o0 que estabelece
as legislacdes vigentes e o que ocorre efetivamente nas gestdes locais do
programa, no tocante a articulacdo com as politicas de Saude e Educacgédo, e até
mesmo nos servicos da Politica de Assisténcia Social, principalmente, no
acompanhamento as situac6es de descumprimento de condicionalidades, quando
observamos que 0s municipios analisados nao realizam o registro do
acompanhamento familiar no SICON.

Esse indicador nos leva a refletir sobre a necessidade do aprimoramento das
gestbes, de modo a fortalecer o acompanhamento das condicionalidades do
Programa Bolsa Familia, superando a concepcdo de observar as situacbes de
descumprimento apenas como dados quantitativos, mas, sobretudo, buscando
identificar situac6es de vulnerabilidades e fragilidades que levam as familias
chegarem na situacdo de descumprimento, sejam essas situacoes ligadas as
familias ou ao territdrio de vivéncia das mesmas.

Nesse sentido, reforcamos 0 que ja sinalizamos no decorrer desse estudo,
sobre a importancia da intersetorialidade enquanto principal mediacdo no processo
de gestdo do Programa Bolsa Familia. Assim, a partir de uma articulacdo que
considere a dinamica do territorio e as particularidades dos beneficiarios do PBF,
gue demandam a necessaria articulagao entre as politicas publicas para que assim
possam ter acesso aos servicos publicos de qualidade, de modo a propiciar
melhorias na sua qualidade de vida, como esta preconizado no escopo legal do

programa.
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Observamos que 0s volume monetarios empreendidos nos municipios
através da folha de pagamento do Programa Bolsa Familia possui impacto positivo
na economia desses municipios, a saber que a maioria dos municipios néo
possuem receita propria, dependendo quase que integralmente de recursos
oriundos do Fundo de Participa¢cdo do Municipios. Ademais, o percentual de familias
beneficiarias do Programa Bolsa Familia, em trés dos quatro municipios da amostra,
sendo eles, Aracagi, Pildes e Pildezinhos, excede os 40%, o que nos leva a
identificar o quanto as familias desses municipios encontram-se em situacao de
vulnerabilidade sécio econémica. Essa informacéo é reforcada ao observamos que
entre as familias inscritas no Cadastro Unico nestes mesmos municipios, com renda
per capita inferior a R$89,00, ou seja, em situacdo de extrema pobreza, ultrapassa
o percentual de 73% no periodo de dezembro de 2019.

Esses dados revelam que o municipio de Serra da Raiz € o Unico entre 0s
municipios da amostra que apresenta um percentual menor que 40% referente ao
total da populacao beneficiaria do PBF, chegando apenas aos 26,78%, 0 municipio
também apresentou o menor percentual em relacédo as familias com renda menor
gue R$89,00 inscritas no Cadunico em dezembro de 2019, 59,01%.

Esses dados nos permitem elucidar algumas indagacoes e inferéncias: as
condicOes de vida ofertadas no territorio de vivéncia a populacao de Serra da Raiz,
sdo melhores que as condigcbes de vida nos outros municipios da amostra?
Considerando que o municipio apresenta o melhor IDHM e a melhor posi¢cdo no
ranking do IDHM dos municipios paraibanos, ou a baixa cobertura do Programa
Bolsa Familia em relacdo a populacdo total do municipio, bem como, a baixa
cobertura em relacédo a estimativa de familias pobres do municipio, apenas 72,1%,
seria um problema relacionado a falta de focalizacdo de gestdo, necessitando de
acOes que viessem identificar familias com possivel perfil de inser¢cdo no programa
gue ainda nado foram cadastradas? Entretanto, diante os limites postos nesse
estudo, ndo se cumpre responder tais indagacdes, todavia para isso, caberia
introduzir outros indicadores relacionados ao territério de vivéncia que permitiriam

trazer outros olhares e elementos de analise em futuros estudos.
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Isto posto, as incursdes realizadas nos permitiram constatar que o Programa
Bolsa Familia tem sofrido gradativamente com o enxugamento do or¢camento, e
consequentemente apresentado diminuicdo no niumero de familias beneficiarias,
sendo a manutencdo e continuidade do programa, talvez, o maior problema
encontrado no decorrer do nosso estudo, tendo em vista varias especulagdes sobre
reformas que estdo sendo estudadas pelo governo federal para serem realizadas
no programa. Além disso, o Ministério da Cidadania justifica a diminui¢do de familias
beneficidrias a partir de acdes de combate a fraudes, todavia, mesmo com um
namero de significativos de familias perdendo o beneficio, outras ndo tem
conseguido ingressar no programa.

Com isso, percebemos que mesmo o Programa Bolsa Familia tendo sido
concebido com o objetivo de se constituir enquanto renda minima para as familias
brasileiras em situacdo de pobreza e extrema pobreza, ndo tem conseguido cumprir
0 seu papel. Nao obstante, € inegavel, que o programa tem colaborado para a
protecdo social dos seus beneficiarios, embora, ainda existem desafios para que o
programa se efetive enquanto seguranca de renda, principalmente na atualidade,
guando se torna evidente que os mecanismos utilizados pelo Governo Federal irdo
aprofundar as disparidades sociais no pais, nos levando ao retrocesso, no momento
em que seria necessario fortalecer a oferta de politicas publicas no Brasil.

Assim, além das questbes ja apontados no decorrer deste estudo,
reafirmamos a relevancia do mesmo para o campo das politicas de protecao social.
Todavia, por se tratar de uma pesquisa social ha de considerar o contexto histérico
e econdmico tanto em ambito nacional como local, tendo em vista se tratar de uma
politica de ambito federal gerida por uma diversidade de municipios com inUmeras
disparidades regionais e locais. Cabe aqui ressaltar, diante essa conjuntura de
retrocessos a necessidade de avaliagdo do PBF que permitam elucidar outras
guestbes e indicadores identificados a partir da afirmacao de direitos sociais com
oferta de servicos que atendam a demanda por protecdo social de familiais
instaladas no territorio de vivéncia. E ainda, que venham contribuir e subsidiar o

aprimoramento da gestdo das politicas sociais, sobretudo estudos que venham



154

analisar a percepcédo das familias beneficiarias no tocante as situacdes de protecéo

e (des) protecéo social que vivenciam em seu territorio.
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