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“Prefiro queimar o mapa
Tracar de novo a estrada
Ver cores nas cinzas

E a vida reinventar.”

Francisco el Hombre



Aos mais de 670.000 “amor de alguém” que morreram vitimas da pandemia da
COVID-19 no Brasil
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RESUMO

A pandemia da COVID-19 visibilizou e maximizou as desigualdades sociais
histéricas e estruturais nas sociedades mundiais. No Brasil de modo especial, o
programa de transferéncia de renda, Auxilio Emergencial, configurou-se como
uma medida adotada pelo Governo Federal para o enfrentamento da crise
sociossanitaria, impactando positivamente na manutencdo da vida dos
segmentos vulnerabilizados da sociedade, em todo o pais. Nesse sentido, 0
presente Trabalho de Conclusdo de Curso visa analisar os indicadores sociais
referentes ao Auxilio Emergencial no estado da Paraiba, destacando os
beneficiarios via Extracad, realizado via aplicativo da Caixa, que ndo constavam
no CadUnico. A referéncia principal do estudo sera a Plataforma COVID-19/PB,
um observatorio de indicadores sociais e de saude da Paraiba. Trata-se de um
estudo exploratério, com abordagem quanti-qualitativa, como ainda, utilizando
dados secundarios, estatisticas oficiais, indicadores sociais e ainda, dados
oriundos de fontes bibliogréficas e documentais, a fim de refletir sobre o impacto
do supracitado beneficio no territério paraibano. E provavel que tudo seja revisto
nos proxXimos meses ou anos, baseando-se nas experiéncias adquiridas com a
avaliacado da economia e a influéncia pandémica. Como resultados, constatou-
se que as desigualdades sociais estruturais foram maximizadas na pandemia,
gue o Auxilio Emergencial se mostrou importante para a manutencao das vidas
dos seus beneficiarios, e ainda, verificou-se a partir do acesso do Extracad, que
houve um incremento de demanda para o SUAS a partir dos “novos
vulnerabilizados” pela pandemia no solo paraibano.

Palavras-chave: Auxilio Emergencial. Plataforma COVID-19 PB. Protecao

Social.



ABSTRACT

The COVID-19 pandemic has made visible and maximized historical and
structural social inequalities in world societies. In Brazil, in particular, the income
transfer program, Auxilio Emergencial, was configured as a measure adopted by
the Federal Government to face the socio-sanitary crisis, positively impacting the
maintenance of the lives of vulnerable segments of society throughout the
country. In this sense, the present Course Completion Work aims to analyze the
social indicators referring to Emergency Aid in the state of Paraiba, highlighting
the beneficiaries via Extracad, carried out via the Caixa application, which were
not included in CadUnico. The main reference of the study will be the COVID-
19/PB Platform, an observatory of social and health indicators in Paraiba. This is
an exploratory study, with a quantitative-qualitative approach, as well as using
secondary data, official statistics, social indicators and data from bibliographic
and documentary sources, in order to reflect on the impact of the aforementioned
benefit in the territory of Paraiba. It is likely that everything will be reviewed in the
coming months or years, based on experiences gained from assessing the
economy and pandemic influence. As a result, it was found that structural social
inequalities were maximized in the pandemic, that Emergency Aid proved to be
important for the maintenance of the lives of its beneficiaries, and also, it was
verified from the Extracad access, that there was an increase in demand for
SUAS from the “newly vulnerable” by the pandemic on the soil of Paraiba.

Keywords: Emergency Aid. COVID-19 PB Platform. Social Protection.
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INTRODUGCAO

O estudo, intitulado “Auxilio Emergencial na Paraiba: um estudo a partir
da Plataforma COVID-19/PB”, é uma monografia de conclusdo do curso de
Graduacao em Servigo Social, da Universidade Federal da Paraiba.

A tematica relaciona-se ao objetivo 10 dos 17 Objetivos de
Desenvolvimento Sustentavel (ODS)!. Os ODS materializam metas globais
visando acabar com a pobreza, proteger o meio ambiente e o clima, em prol da
paz e da prosperidade mundial. O ODS 10 — Reducao das desigualdades —
almeja reduzir as desigualdades no interior dos paises e entre paises.

A escolha do objeto de estudo, foi influenciada pela minha experiéncia
como pesquisadora discente no Nucleo de Estudos e Pesquisas em Politicas
Sociais (NEPPS-UFPB), desde 2019; também, pela minha participacdo como
bolsista no projeto de pesquisa “Em tempos da crise do COVID - 19: participacdo
e capacidade protetiva das familias de pescadoras artesanais da RESEX
Acau/Goiana na Paraiba”, (PIBIC/CNPQ/UFPB/2020-2022), sob a orientacao do
Prof. Dr. Emanuel Luiz P. da Silva; ainda, pela construcéo do artigo denominado
“A Protecao Social em interface com a COVID-19: o Auxilio Emergencial e a
seguranga de renda no SUAS” (ISSN 2175-280x), realizado de forma
colaborativa com a Dra. Marinalva Sousa Conserva e com a Dra. Alice Dianezi
Gambardella, para X Jornada Internacional de Politicas Publicas (X
JOINPP/2021).

A minha escolha tematica foi afetada pela minha participacdo como
colaboradora no projeto “Plataforma COVID-19/PB: relacbes entre saude,
territério e protegcdo social em tempos de crise sanitaria” (2020-2021), foi
financiada pela Fundacédo de Apoio a Pesquisa do Estado da Paraiba (FAPESQ-
PB) EDITAL N° 003/2020 — FAPESQ/SEECT/Projeto de Monitoramento, Andlise
e Recomendacdes para Rapida Implementacéo diante da Pandemia de COVID-
19.

1 Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS), foram fomentados pela Organizacdo das
Nacgdes Unidas (ONU) em 2015, formatando uma agenda mundial a para formulagédo e
implementacdo de politicas publicas que colaborem até 2030 para mitigagdo equanime e
sustentavel. Disponivel em: https://brasil.un.org/pt-br/sdgs/10. Acesso em: 10 de jul. de 2022.


https://brasil.un.org/pt-br/sdgs/10

14

Lancada em dezembro de 2021, coordenada pelo Nucleo de Estudos e
pesquisas em Politica Social (NEPPS/UFPB) e capitaneada pela professora Dra.
Marinalva Sousa Conserva, a Plataforma COVID-19 Paraiba, disponivel em:

(https://www.cchla.ufpb.br/covid/), visa ser um Observatério de indicadores

sociais e de saude para gestdo do SUS e SUAS. Sua construcao foi realizada
por uma rede interinstitucional composta: Pds-Graduacdo em Servico Social
(PPGSS/UFPB), Departamento Servico Social (DSS/UFPB), Programa de Pos-
Graduacdo em Modelos de Decisdo e Saude (PPGMDS/UFPB); em parceria
com Instituto Nacional de Pesquisas Espaciais (INPE), Laboratério de
Investigagcbes em Sistemas Socioambientais (LISS), Instituto Federal de
Educacao da Paraiba (IFPB) /Campus Sousa, Universidade Federal do Rio de
Janeiro (UFRJ)/ Instituto Economia, com o Governo do Estado da Paraiba,
através da Secretaria de Estado de Saude (SES), Secretaria de Estado do
Desenvolvimento Humano (SEDH) e vem responder a opcdo da linha 4,
circunscrita no ambito do Edital N°003/2020 — FAPESQ/SEECT- Projeto de
Monitoramento, Andlise e Recomendacdes para Répida Implementagédo Diante
da Pandemia de COVID-19.

O observatdrio insere-se no ambito de desenvolvimento de processos e
produtos técnico-cientificos de fortalecimento dos Sistemas de Protecédo Social
brasileiro — SUS (Saude) e SUAS (Assisténcia Social).

A Plataforma teve como obijetivo principal:

Desenvolver uma plataforma online sustentada em estudos de
indicadores de protecao social e salde que contribua para diretrizes
e gestdo das Politicas Publicas no combate ao Covid-19 e poés-
crise, considerando as desigualdades territoriais quanto a
prevencdo, propagacdo, adoecimento e consequéncias
econdmicas e sociais.(CONSERVA,2021 — RELATORIO TECNICO
FINAL)

A Plataforma supracitada, objetiva contribuir para subsidiar a tomada de
decisdo e o aprimoramento da gestdo publica e da protecdo social. A criacéo
dessa ferramenta digital almeja oferecer informacdes precisas e rapidas para a
tomada de decisao por parte da gestdo politica e sanitaria nas esferas estadual
e municipal, através de umpainel de indicadores visibilizados por meio de mapa
dindmico do estado da Paraiba distribuidos em seus 223 municipios.

O delineamento do estudo, partiu da compreensédo de que a Protecéo

Social Ampliada, combinacao de ativos do SUS e do SUAS, se constituinuma


https://www.cchla.ufpb.br/covid/

15

estratégia fundamental para o enfrentamento da crise e pos-crise da pandemia
da COVID-19, considerando as desigualdades no acesso discricionario da oferta
de servicos, programas e beneficios nos territorios de vivéncia da populacao
paraibana, (CONSERVA, 2021).

O objeto investigativo do Trabalho de Concluséo de Curso € o impacto
do Auxilio Emergencial na Paraiba e suas repercussfes para o SUAS, tendo
como referencial de partida a Plataforma Digital supracitada.

A adocgdo da temética foi motivada pela deflagracdo da pandemia da
COVID-19 em 2020 que relevou na agenda politica e econdémica do Brasil os
programas de transferéncia de renda, em particular o Auxilio Emergencial.

O beneficio apresenta-se importante para manutencdo das vidas dos
segmentos populacionais historicamente em situacdo de vulnerabilidade social
— sem acesso a agua potavel, sem condi¢des de habitabilidade, com riscos de
inseguranca alimentar e nutricional — adversidades que s&o0 maximizadas
guando consideradas as desigualdades regionais brasileiras, principalmente nos
estados do Nordeste, a exemplo da Paraiba;

Os municipios de pequeno dentro da sua unidade federativa também
gozam de desigualdades abissais, para o0 enfrentamento da crise
sociossanitaria, desta forma, os beneficios de transferéncia de renda
apresentam-se imprescindiveis para a manuten¢éo da vida de seus municipes.

Dos 223 municipios paraibanos, 213 deles, isto €, 95,52% possuem
populacao até 50.000 habitantes, os quais pela classificacdo por porte do SUAS

€ considerado de Pequeno Porte II, conforme representa a Figura 1.



FIGURA 1 — Espacializacéo da populagdo dos municipios da Paraiba (IBGE/2010)
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Fonte: Albuquerque (2019).

Um dos elementos motivadores da escolha do tema, foi a observancia da
forma de implementacéo e de gestédo do Auxilio Emergencial no Brasil, “por fora”
do SUAS, sem a participacdo da politica de forma direta no planejamento e
operacionalizacao do beneficio, apesar da utilizacédo dos recursos orcamentarios
do Fundo Nacional de Assisténcia Social (FNAS). Contudo destaca-se que a
base de dados do CadUnico colaborou para operacionalizagéo da concessao do
Auxilio Emergencial para as pessoas que ja constavam em seu cadastro antes
da pandemia.

Como explicitado o Auxilio Emergencial estda na agenda politica,
econbmica e mididtica do Brasil, apesar de apresentar limites, desafios e
potencialidades a serem enfrentados no ambito do SUAS, pois relaciona-se a
um beneficio pecuniario que deve ser ofertado em consonancia com os servicos
socioassistenciais que visem a protecdo social em prol do direito a cidadania

plena.
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Sendo assim, a relevancia deste estudo, reside em contribuir para
reflexdo sobre a importancia do Auxilio Emergencial, enquanto uma seguranca
de renda afiancada pelo SUAS e que deve ser garantida articulada com os
demais servigos e beneficios da Politica de Protecdo Social, enquanto uma
Politica de Estado, um direito constitucional.

E ainda, a perspectiva deste estudo € de contribuir no debate e na
construcdo de conhecimento sobre o tema a partir da “Plataforma COVID-19
Paraiba”, com énfase nos indicadores sociais sobre o Auxilio Emergencial
recebido pelos beneficiarios referenciados no SUAS e pelos novos publicos
“visibilizados” pelo acesso ao Aplicativo da Caixa. Desta forma, deseja colaborar
com a gestao da protecédo social, elucidando demandas vinculadas a Vigilancia
Socioassistencial do SUAS na Paraiba.

A gquestdo norteadora do trabalho parte do pressuposto: Os impactos
sociossanitarios da COVID-19 incidem no aumento da demanda por protecéo
social no Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), considerando os
beneficiarios que acessaram o Auxilio Emergencial Extracad na Paraiba.

O objetivo da pesquisa consiste em analisar o impacto no Sistema Unico
de Assisténcia Social (SUAS) no contexto da pandemia da COVID-19 na
Paraiba, a partir do Auxilio Emergencial Extracad, concedido aos beneficiarios
que acessaram o beneficio via aplicativo da Caixa; tendo como referéncia a
Plataforma COVID-19 na Paraiba”. Os objetivos especificos: 1) Contribuir com
estudos que sirvam como diretrizes para o enfrentamento das expressdes da
“questao social” no contexto da pandemia da COVID-19 na Paraiba; 2) Elucidar
indicadores sobre o Auxilio Emergencial - Elucidar indicadores sobre o Auxilio
Emergencial (Cadunico e PBF) no Brasil e na PB; 3) Analisar o impacto do
Auxilio Emergencial Extracad no SUAS na Paraiba - Investigar sobre o Auxilio
Emergencial Extracad na PB; 4) Refletir sobre a concessao do Programa Auxilio
Brasil.

Além do referenciamento pela Plataforma COVID-19/PB, as estatisticas
publicas e indicadores de fontes oficiais, a exemplo do Ministério da Cidadania,
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), Secretaria de Estado de
Desenvolvimento Humano (SEDH/PB), Secretaria de Avaliacdo e Gestdo da

Informacéo (SAGIVIS) e o CadUnico subsidiaram o estudo.
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Para espacializagéo dos indicadores sociais de interesse do estudo sera
adotado o software livre QGIS na versao 2.18.0, que possibilita a construcéo de
mapas tematicos e visualizacao, edicdo e analise de dados georreferenciados.

Tém-se como critério de delimitacdo temporal os dados referentes ao
periodo de 2020 a 2022, considerando o periodo de disponibilizacdo dos dados
em contexto pandémico na Paraiba até o momento de finalizac&o deste estudo.

No tocante a escolha dos indicadores sociais da Plataforma COVID-19 PB
para serem utilizados no estudo, delimita-se na Matriz SUAS a Subdimenséo 1 -
Seguranca de renda pela condicdo de acesso ao Auxilio Emergencial e a
Subdimensédo 2 - Seguranca de renda Auxilio Emergencial na relacdo com o
SUAS - CadUnico*, as quais seréo apresentadas em capitulo especifico.

A abordagem metodol6gica deste estudo investigativo esta sustentada na
pesquisa exploratdria, qualitativa e quantitativa, visando a apreensdo da
realidade social pela perspectiva da totalidade, a partir de dados secundarios
oficiais, bibliograficos e documentais, referentes ao Brasil, Nordeste e Paraiba.

A abordagem quanti-qualitativa, como opcéo investigativa possibilita um
olhar ampliado, utilizando indicadores quantitativos, aliados a avaliacdes
qualitativas, mediados por um arcabouco tedrico correlato, a fim de desvelar a
totalidade dos fendmenos da realidade social.

N&o existe um "continuum" entre "qualitativo-quantitativo”, em que o
primeiro termo seria o lugar da "intuicao”, da "exploracao” e do "subjetivismo"; e
o segundo representaria 0 espaco do cientifico, porque traduzido
"objetivamente" e em "dados matematicos". (MINAYO, 2001, p. 22).

A diferenca entre qualitativo-quantitativo é de natureza. Enquanto
cientistas sociais que trabalham com estatistica apreendem dos fenémenos
apenas a regido "visivel, ecologica, morfolégica e concreta”, a abordagem
qualitativa aprofunda-se no mundo dos significados das acgbes e relacdes
humanas, um lado ndo perceptivel e ndo captavel em equacbes, médias e
estatisticas.

O conjunto de dados quantitativos e qualitativos, porém, ndo se opdem.
Ao contrario, se complementam, pois a realidade abrangida por eles interage
dinamicamente, excluindo mitigando dicotomias .

Relativo a concepcéo geral do TCC, o método de leitura da realidade

social se ampara no materialismo historico-dialético advindo da Teoria Critica de
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Karl Marx, considerando a complexidade, processualidade e as contradigdes da
realidade concreta na qual esta encravada o objeto de estudo e a necessidade
da compreenséao dos fendmenos sociais ha sua totalidade, todavia considerando
suas particularidades e singularidade.

Na visdo de Santiago (2015), a teoria social marxista € essencial ao
servico social, pois por meio da dialética® marxista é possivel, em meio a
ideologia burguesa e da sua superficialidade, essencial compreender as
expressoes da “questao social™.

Aidentificag&o dos determinantes historicos e econdmicos favorecida pela
mediacao a luz da Teoria Social de Marx possibilita ao profissional apreender a
realidade na sua concretude viabilizando estratégias e media¢des mais efetivas
e em consonancia ao Projeto Etico-politico (SANTIAGO, 2015, p. 8).

O trabalho esta estruturado em quatro capitulos. No primeiro,
apresentamos uma analise do contexto pandémico, na perspectiva macro e
nacional, relacionando com as expressdes de desigualdades sociais, servi¢co
social, poder estatal e fundo publico no Brasil pandémico e a repercussao da
COVID-19 no estado da Paraiba. No segundo capitulo, discorremos sobre
Seguridade Social, com énfase no Sistema Unico de Assisténcia (SUAS) e nos
Programas de Transferéncia de Renda no contexto da pandemia no pais,
destacando o Auxilio Emergencial e o Programa Auxilio Brasil. O terceiro
capitulo apresentaremos a Plataforma COVID-19 Paraiba, sua formatacédo, com
foco na matriz do SUAS, lancando luz nos indicadores referentes a dimenséao de
seguranca de renda e na métrica da Protecdo Social na Paraiba. No ultimo
capitulo elencaremos as principais inferéncias e reflexdes sobre os impactos no
SUAS da Paraiba, a partir da seguranca de renda durante a pandemia da

COVID-19 e por ultimo as referéncias acerca do trabalho pesquisado.

2 Konder (2008) classifica a dialética como “o modo de pensarmos as contradigdes da realidade,
0 modo de compreendermos a realidade como essencialmente contraditéria e em permanente
transformacéo.” (KONDER, 2008, p. 7)

8 A “questao social” aqui é utilizada com aspas, como aconselhado por José Paulo Netto (2001),
para afastar a palavra do sentido atribuido a ela na sua origem, quando ela tinha um cunho
conservador. Aproximando-a de um sentido critico onde a questédo social, ou as expressdes da
questado social sédo reveladas no conflito existente entre Capital X Trabalho.
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1 A CRISE SOCIOSSANITARIA DA COVID-19

A pandemia da COVID-19 iniciou na China e propagou-se rapidamente
por todos os continentes. O primeiro alerta foi recebido pela Organizacao
Mundial da Saude (OMS) em 31 de dezembro de 2019. As autoridades chinesas
alertaram para o surgimento de uma série de casos de pneumonia de origem
desconhecida na cidade de Wuhan. Em 30 de janeiro de 2020, foi declarada pela
Organizacdo Mundial de Saude uma Emergéncia de Saude Pdublica de
Importancia Internacional (ESPII) e no Brasil, o Decreto Legistativo de 20 de
marco de 2020 reconheceu o estado de calamidade publica, conforme Brasil
(2020).

Como em muitos paises, o Brasil adotou o distanciamento social como
uma intervencgédo de saude publica, restringindo o movimento e fechando escolas
e empresas. No entanto, tais medidas resultaram no distanciamento fisico,
isolamento social de pessoas, ocasionando fechamento de postos de trabalhos
e de servicos afetando economicamente de forma individual e coletiva,
reverberando uma crise econdémica e recessao iminentes, ocasionando aumento
do desempregos e aumento da desigualde e vulnerabilidade social.

Dentre as acfes para enfrentar o recrudescimento das vulnerabilidades
sociais apresentadas na pandemia, o Governo Federal implementou o Auxilio
Emergencial, beneficio cuja tipologia esta prevista na Lei Organica de
Assisténcia Social (LOAS)* no rol dos Beneficios Eventuais, conforme o Art. 22,
gue preconiza as provisdes suplementares e provisérias de garantias do Sistema
Unico de Assisténcia Social (SUAS) a serem prestadas aos cidaddos em virtude
de nascimento, morte, situacdes de vulnerabilidade temporaria e de calamidade
publica (BRASIL,1993).

Ao observar a formatacdo de concessdo do Auxilio Emergencial,
utilizando critérios de elegibilidade para perfis de usuarios distintos: Programa
Bolsa Familia, CadUnico e Aplicativo da Caixa, apesar de o CadUnico ter sido
referéncia para a iniciativa governamental, percebe-se a subutilizacdo do SUAS

na operacionalizacdo dos programas de transferéncia de renda. A valorizacao

4 A LOAS regulamenta os artigos 203 e 204 da Constituicdo Federal do Brasil de 1988,
centralizando na cidadania e no direito a perspectiva da assisténcia social (PEREIRA, 2007).
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do SUAS nesse processo poderia contribuir para a otimizagéo da eficacia e da
eficiéncia do acesso ao beneficio.

Para além de todas as limitacdes impostas pela ado¢éo da formatacao de
concessao do Auxilio Emergencial, observa-se o que aponta Cavalcante (2021),
que a populagdao de ‘invisiveis’ evidenciada a partir do acesso ao Auxilio
Emergencial ndo séo algoritmos que se forjam em sistemas roboticos, sdo seres
humanos, pessoas com nome e sobrenome que estabelecem relagbes sociais,
e tais relacdes necessitam de condi¢cdes materiais para a sua reproducao. Para
Cavalcante (2021, p.211):

Na busca dessas condicdes materiais, os ditos invisiveis
ganham materialidade, corpo, cor, classe social, género, cultura,
e tornam-se visiveis e visivelmente destacados, comentados,
noticiados, integrando a pauta da grande midia.

Nesse contexto pandémico, tornam-se imprescindiveis estudos que
contribuam para gestado das politicas sociais no combate a COVID-19 e que
atuem no pos-crise, a partir da elucidacdo de uma coletdnea de indicadores
préprios e especificos sobre as desigualdades soécio territoriais quanto a
prevencdo, propagacao, adoecimento e consequéncias econdmicas e sociais
consideradas a identificacdo geografica de agrupamentos especificos e
originarios, por situacdo de renda entre outras caracteristicas da populacdo
residente no territério, que orientem a compreensdo de uma protecao social

integral na tomada de deciséo.

1.1 A QUESTAO SOCIAL

A pandemia ainda em curso, € um marco histérico importante a constar
nos estudos sobre a sociedade, devido as alteracdes nas relagdes sociais que
ela ocasionou, tendo repercussoes imediatas, a médio e longo prazos.

Nesse cenario, a “questdo social”, objeto de estudo e de atuacdo do
Servigo Social, apresenta expressdes agudizadas que repercutem na execucao

e gestéao de politicas publicas, espacgos socio -ocupacionais do assistente social.
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No Brasil, os efeitos colaterais da pandemia encontram um ambiente fértil
para sua disseminacao deletéria - diante da tendéncia (desde 2016), ratificada
atualmente - de um Governo Federal de cariz conservador, neoliberal,
negacionista, que desqualifica a ciéncia, colaborando para estabelecer um
estado de poés-verdade® no pais. Os preceitos democraticos apresentam-se
corroidos por narrativas conservadoras, negacionistas e que desconsideram o
contraditorio.

Para Cohn (2020, p.131):

O ambiente atual caracteriza-se por contextualizar a morte “branca” da
ordem democrética, o ndo reconhecimento do contraditério; o ndo
funcionamento legitimo das instituicdes democraticas, apesar de sua
formal legalidade, em muitos dos casos.

A crise sanitaria com repercussdo social e econ6mica, desvelou e
maximizou a desprotecao social das pessoas, mostrando que nem todos estao
no “‘mesmo barco”. Langando luz nos grupos sociais que historicamente
possuem seus direitos violados, e evidenciando os “novos vulnerabilizados”,
forjados pela diminuigéo da renda, devido ao fechamento dos postos de trabalho,
decorrente do isolamento social previsto nos protocolos de contencgéo viral.

O aumento exponencial do contagio da COVID-19 no mundo, relaciona-
se as dimensdes bioldgica, econbmica, cultural e social. Para Horton (2020, p.
874), ndo ha uma pandemia, e sim uma “sindemia”®, porque o contagio viral se

d& sob determinadas condiges.

Essas condi¢Bes estao se agrupando em grupos sociais de acordo com
padrdes de desigualdade profundamente enraizados em nossas
sociedades. A agregacdo dessas doencas em um contexto de
disparidade social e econdmica exacerba os efeitos adversos de cada
doenca separada.

5 Informacéo que distorce a verdade, ou algo real, caracterizada pelo forte apelo a emocéo,
difunde crencas (os apresentando como verdades), em detrimento de fatos validados pela
ciéncia, influenciando a opinido puoblica e comportamentos sociais. Disponivel em:
https://www.academia.org.br/nossa-lingua/nova-palavra/pos-verdade. Acesso em: 20 de maio de
2022.

6 O termo “sindemia” (um neologismo que combina sinergia e pandemia) foi cunhado pelo
antrop6logo médico americano Merrill Singer nos anos de 1990 para explicar uma situacdo em
que “duas ou mais doencas interagem de tal forma que causam danos maiores do que a mera
soma dessas duas doencgas”.


https://www.academia.org.br/nossa-lingua/nova-palavra/pos-verdade.%20Acesso
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A COVID-19 nao atinge da mesma forma todas as racas, classes e
géneros. Segundo o estudo da Social Inequalities and COVID-19 Mortality in the
City of Sdo Paulo (Desigualdades sociais e mortalidade COVID-19 na cidade de
Sao Paulo), realizado no periodo (mar.- set./2020), apontou que a medida que
diminuem os indicadores referentes ao acesso a educacao e a renda, aumentam
os riscos de morte por COVID-19. Destacando que a cor da pele, repercute no
risco de perder a vida na pandemia, pois para os pretos e pardos, as taxas de
mortalidade s&o 81% e 45%, respectivamente, mais altas do que para as
pessoas brancas, como afirma, Amorozo (2021).

A relacao entre questao racial e a “questao social” perpassa os momentos
historicos brasileiros, a auséncia de adocdo de politicas sociais equanimes,
abastece o mito da democracia racial, frente ao racismo estrutural. Para Eurico
(2011, p.36).

aos lugares e ndo lugares destinados ao negro na atualidade, na
perspectiva socio-histérica, tem relagdo direta com o passado colonial,
mas foram reificadas nas diversas san¢fes impostas ao grupo durante
toda histdria do Brasil.

1.2 O ESTADO E FUNDO PUBLICO NO BRASIL PANDEMICO

Para tentar compreender os movimentos das sociedades na histéria, o
Estado é uma categoria chave, pois permite verificar diante das suas atribuicdes
e competéncias previstas nos arcaboucos legais, a sua postura materializada no
cotidiano dos territérios e nas vidas constituem das sociedades.

Entender a categoria Estado é importante na construcdo do pensamento
social critico, a fim de compreender o Estado que se tem “de fato”, materializado
nas acgodes institucionais cotidianas, frente ao Estado “de direito”, positivado no
repertoério juridico. Espera-se do Estado que ele seja um ente garantidor dos
direitos sociais, através de politicas publicas universais, mesmo diante das
diversidades ideoldgicas, politicas, epistemoldgicas e culturais.

O Estado aqui referenciado esta encravado na sociabilidade capitalista, e

traz consigo todas as contradi¢des e particularidades do Modo de Produgé&o que
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s6 podem ser desveladas, a partir de mediacdes que favorecam andlises na
perspectiva da totalidade.

Conforme aponta Paula (2013), o Estado aqui abordado esté atrelado a
uma formacéao social especifica, com estrutura e forma afetadas pelos processos
histéricos e conjunturais, um ente federado que possui atribuicdes positivas que
regulam as relacfes sociais através de politicas.

Este estudo considera as reflexfes de Karl Marx (1818-1883), que afirma
que o Estado é criado e afetado diretamente pelos elementos constitutivos da
sociedade civil, aqui compreendida como uma colecdo de determinantes
relacionais/transitérios econdmicos, sociais, historicos, objetivos e concretos
calcados na sociabilidade burguesa, como discorre Paula (2013).

E converge para o estudo em tela a concepgéo de Antonio Gramsci (1891-
1937), sobre Estado, visto como um Estado Ampliado, composto pela Sociedade
Politica e pela Sociedade Civil, ou seja, hegemonia encouragada de coergao”,
conforme Q. 6, § 88, p. 763-764 (GRAMSCI, 2007).

A Sociedade Politica, consiste no aparelho estatal de governo, que se
constitui as forcas armadas, exército, os trés poderes e a burocracia. E
impossivel separar a condicdo de existéncia do poder politico de sua condi¢ao
de legitimidade, isto é, é impossivel separar a forca do consenso, porquanto sua
ligacdo é organica.

A Sociedade Civil “Conjunto de organismos vulgarmente chamados
‘privados’, segundo Q.13, 8§17, p.40-43 (GRAMSIC, 2007). Tanto na perspectiva
da atividade econémica, como da atividade politico-ideoldgica, a sociedade civil
mantém uma relacdo de unidade-distingdo com a sociedade politica. A
Sociedade Civil é constituida pelas familias, igrejas, escolas, sindicatos,
partidos, meios de comunicacao de massa e 0 senso comum compartilhado por
todos.

Segundo Bianchi e Aliaga (2011), o conceito de Estado Integral diverge
as teorias liberais contratualistas que consideram o Estado como universal e
racional. O Estado é o instrumento existente na sociedade para manutencao da
ordem, bem como para gerir os interesses da classe dominante.

Desta forma, o no capitalismo "ndo possui isonomia, apresenta-se como
um “Estado de classe”, onde uma minoria dominante, domina uma maioria

apassivada pelos “aparelhos de hegemonia” (propaganda), que se apresentam
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como privados, sendo assim, a classe trabalhadora serd coagida pela sutileza
das ideologias dominantes, que perpassar o modo de ser burgués.

Neste cenario, a disputa do fundo publico, sobretudo em um contexto
pandémico, apresenta-se acirrada, considerando que o chéo brasileiro na
atualidade possui sua gestdo federal, liderada pelo 38° presidente Jair Messias
Bolsonaro (2019-2022), um militar reformado, eleito pelo Partido Social Liberal
(PSL), que tem como vice-presidente o General de exército Antbnio Hamilton
Martins Mourao.

Desde 2016 no pais ha o recrudescimento da direcdo politica federal
calcada no tripé extrema direita, politica de austeridade fiscal e contrarreformas
do Estado, repercutindo no investimento de politicas social universais e
ampliadas, as quais dependem das previsdes orcamentérias para implementar
planos, programas, projetos e acdes nos territérios brasileiros.

Sendo assim, a Politica de Assisténcia Social, politica fundamental para
o enfrentamento da pobreza e das desigualdades sociais, promovendo protecéo
social afiancada pelo SUAS, na linha histérica estd afetada com o
desfinanciamento de sua pasta institucional, situacdo agravada no periodo
pandémico.

Segundo Salvador (2021), O Fundo Publico envolve a capacidade que o
Estado tem de mobilizar recursos, principalmente tributos, para implementar
acOes através de politicas publicas econdmicas e politicas publicas sociais,
permitindo manter ou alterar a realidade socioecondmica do pais.

As intencionalidades e a direcdo politica e econémica de uma gestao sao
materializadas no uso e nas prioridades assumidas com o fundo publico,
espelhando no orcamento publico. A disputa pelo fundo publico evidencia as
lutas classes e as complexidades e contradicdes da sociabilidade capitalista,
sendo o fundo publico um ativo imprescindivel para a manutencédo da reproducao
social, principalmente diante das crises intrinsecas e constitutivas do capital.

Conforme Salvador (2021), a disputa por recursos publicos no Brasil atual,
corrobora para ratificacdo do contexto de financeirizacdo do capitalismo e a
adocdo contrarreformas do Estado, segundo as prescricbes das politicas
neoliberais, que prioriza o mercado em detrimento do Estado de bem-estar

social. No capitalismo contemporaneo € priorizado o pagamento de juros e
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amortizacdo da divida publica para o capital financeiro, com destaque para as
classes dos rentistas.

No Brasil, apos o impeachment em 2016 de Dilma Rousseff (2011-2016),
a 362 Presidente do Brasil, eleita pelo partido dos Trabalhadores (PT), acentua-
se a politica de austeridade fiscal, as desvinculagdes retiram recursos das fontes
tributarias exclusivas da Seguridade Social - a Desvinculacdo de Recursos da
Unido (DRU) - desde 2000, com sucessivas prorrogacfes: Emenda
Constitucional 93, que prorroga a DRU até 31 de dezembro de 2023 e amplia de
20% para 30% o percentual das receitas de tributos federais que podem ser
usadas livremente, desta forma, fragilizando a Politica de Protecdo Social para
0s territérios e grupos sociais historicamente em situacéo de vulnerabilidade.

A politica fiscal de ajuste permanente, prevé na sua concepgao, conforme
aponta Salvador (2021), reducdo dos impostos dos mais ricos, desoneragao da
carga tributaria das empresas, realizacdo do superdavit primario como indicador
importante para os rentistas e a maior captura do fundo publico para o
pagamentos e juros e encargos da divida publica; de forma concomitante com o
congelamento e a reducao de gastos sociais e com servidores publicos.

Ja a Emenda Constitucional 95/2016 impede a expansdo das despesas
publicas discricionarias - as despesas nao obrigatdrias, mas fundamentais para
financiamento de infraestrutura, pesquisas cientificas e politicas publicas - e
finda com a obrigatoriedade do piso de aplicac6es de recursos nas politicas de
educacéo e saude.

Para o enfrentamento da COVID-19, a execucdo orcamentaria €
referendada no dia 8 de maio de 2020, quando da promulgagcdo da Emenda
Constitucional (EC) 106, que institui Regime Extraordinario Fiscal, Financeiro e
de Contratacfes para o enfrentamento de calamidade publica, a EC 106 ficou
conhecida como “orgcamento de guerra”, diferenciando o orcamento para o
combate a pandemia do coronavirus do Orcamento Geral da Unido, como afirma
Salvador (2021).

O “orcamento de guerra”, permitia a ampliagdo do numero de familias
beneficiarias do Programa Bolsa Familia (PBF), com montante autorizado de até
R$ 3,04 bilhdes, sendo usado R$ 369,29 milhdes, ou seja, 12,16%, conforme
Salvador (2021). Para as ac¢des do Ministério da Saude, poderiam ser usados
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R$ 47,04 bilhdes, mas, foi executado 25,28%. Os dados apresentados sao do
SIGA BRASIL (2020).

Ja as analises realizadas pela Comissédo de Orcamento e Financiamento
do Conselho Nacional de Saude (Cofin/CNS), apontam que em setembro de
2020 R$ 17,4 bilhdes que estavam disponiveis para a compra de respiradores,
mascaras e outros itens referentes a pasta do Mistério da Saude ndo foram
empenhados, apesar de estarem autorizados desde abril de 2020, como afirma
Salvador (2021).

Outros dados importantes revelam que o Auxilio Emergencial,
representou, até 25/09/2020, 51,61% do montante pago nhas acles
orcamentarias emergenciais, mas o Auxilio Emergencial residual teve apenas
6,34% pagos dos R$ 67,6 bilhdes autorizados em 2/9/2020. Em contrapartida o
valor destinado aos rentistas é 40,22% superior a0 montante do orcamento
destinado ao combate da pandemia do COVID-19 % (R$ 165,89 bilhdes),
revelando as prioridades e intencionalidades do orcamento publico brasileiro,
mesmo em tempos de “orgamento de guerra”.

As causas da pobreza e das desigualdades sociais no Brasil tém sido
abordadas em um grande corpo de literatura especializada e em acalorados
debates académicos. Ndo é intencdo aqui entrar nessa discussdo, mas sim
refletir sobre alguns dos fatores socio-historicos relacionados as desigualdades
sociais e suas complexidades.

Conforme refletido, a principal razdo pela qual tantas familias estdo
vivendo em pobreza ndo é uma limitacdo geral de recursos, mas sim a
apropriacao e distribuicdo. Nas democracias contemporaneas, desigualdades e
pobreza resultam de tensGes entre 0s requisitos éticos relacionados aos
“direitos” e o imperativo da eficacia econdmica; entre a ordem juridica que
promete a igualdade e a realidade da exclusdo provocada pelo exercicio do

poder.
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1.3 A COVID-19 NA PARAIBA

A maioria das informacGes sobre a COVID-19 na Paraiba foram
calculadas a partir de dados fornecidos por programas e organizacfes
governamentais. Dessa forma, os dados fornecidos foram uma forma viavel de
produzir estatisticas confiaveis para a COVID-19, pois os dados de abrangéncia
nacional divulgados pelo Ministério da Saude ndo permitiram a construcéao de
aplicativos e programas web que funcionassem por muito tempo, devido a
constante mudanca nos padrdoes de disponibilidade de informacdes e nas
estruturas das bases de dados.

A Regido Nordeste organizou o Consoércio Nordeste’ que reline os
governos dos estados de forma pactuada para planejar estratégias para conter
a disseminacao viral através de protocolos de afastamento social, para aquisicdo
de teste rapidos para COVID-19, coleta, sistematizacdo e divulgacdo de
indicadores sociais e compra de imunizantes contra 0 novo coronavirus. A
Paraiba participou ativamente desse processo organizativo o que pode ter
contribuido para que o0s efeitos negativos da pandemia ndo fossem
exponencializados.

Conforme os dados de 13 de julho de 2022, do observatério de indicadores,

Painel de Monitoramento COVID-19, disponivel em:

<https://paraiba.pb.gov.br/diretas/saude/coronavirus/dados-epidemiologicos-covid>, o0

numero de 6bitos acumulados no estado devido a COVID-19 foi de 10.297, conforme
apresenta a Figura 2. O nimero de casos de pessoas contaminadas com a COVID-19
até a data supracitada, foi de 633.330 casos, ja a incidéncia da doenca representa
15.679 (100 mil/hab.) como espelhado na Figura 3.

7 O Consorcio foi criado em 2019 para ser o instrumento juridico, politico e econémico de
integracdo dos nove Estados da regido Nordeste do Brasil, um territério de desenvolvimento
sustentavel e na pandemia da COVI-19, visando a implementacéo integrada de politicas publicas
e a busca por cooperacdo, também em nivel internacional. Disponivel em:
http://www.consorcionordeste-ne.com.br/o-consorcio/.



https://paraiba.pb.gov.br/diretas/saude/coronavirus/dados-epidemiologicos-covid
http://www.consorcionordeste-ne.com.br/o-consorcio/
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FIGURA 2 — Obitos por COVID-19 na Paraiba
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Fonte: Painel de Monitoramento COVID-19.

FIGURA 3 — Casos de COVID-19 na Paraiba
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Fonte: Painel de Monitoramento COVID-19.

Quanto realizado o recorte por raca dos casos de pessoas infectadas pela
COVID na paraiba até 13 de julho de 2022, observa-se uma racializa¢éo, onde
55,65% (352.430) das pessoas infectadas com a COVID-19 séo pardas, 20,75%
(131.419) possuem racgal/etnia ignoradas, as pessoas branca sdo 16,05%
(101.647), consideradas amarelas 5,08% (32.166), pessoas pretas 2,05%
(12.978)e indigenas apresentam 0,42% (2.690), como apresenta a Figura 4.
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FIGURA 4 — Proporgéo de casos de COVID-19 por raga na Paraiba
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Fonte: Painel de Monitoramento COVID-19.

Nos territorios paraibano existem Povos e Comunidades Tradicionais
(PCT), que sao grupos culturalmente diferenciados e que se reconhecem como
tais, que possuem formas proprias de organizacao social, que ocupam e usam
territérios e recursos naturais como condicdo para sua reproducdo cultural,
social, religiosa, ancestral e econdmica, utilizando conhecimentos, inovacoes e
praticas gerados e transmitidos pela tradi¢cdo. (BRASIL, 2007).

Sdo exemplos de PCT's os 17 grupos populacionais tradicionais e
especificos (GPTES) que sao identificados de forma diferenciada no Cadunico,
no qual as familias se autodeclaram como pertencentes aos diversos grupos
como: de origem étnica (indigenas/ quilombolas/ ciganos/ comunidades de
terreiro); de relagdo com o meio ambiente (extrativistas/ pescadores artesanais/
ribeirinhas); de relagio com o meio rural (assentadas da Reforma
Agraria/acampadas rurais/ agricultores familiares/ beneficiarias do Programa
Nacional de Crédito Fundiario) e de situacdes conjunturais (atingidos por
empreendimentos de infraestrutura/ presos do sistema carcerario/ catadores de
material reciclavel/ pessoas em situacéo de rua/ resgatados do trabalho analogo
ao de escravo/ situacgdo de trabalho infantil).

E relevante perceber os indicadores sociais relativos a esses segmentos

populacionais, principalmente em conjuntura de agravamento das desigualdades
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sociais, a fim de sinalizar para o Poder Publicos a necessidades de acgfes
estatais para o enfrentamento das adversidades vivenciadas por esses grupos
populacionais que considerem suas especificidades e singularidades.

Diante da limitag&o de disponibilidades de indicadores sociais referentes
aos GPTE’s durante o periodo pandémico na Paraiba, optou-se de forma
metodoldgica em apresentar 0s mapas tematicos com as espacializacado das
familias presentes no CadUnico na Paraiba em setembro de 2020, como forma
de evidenciar o espraiamento da presenca dos indigenas, Quilombolas, Ciganas,
Terreiro, Pescadores Artesanais e Agricultores familiares, como apresentam as
Figuras 5, 6, 7, 8, 9 e 10.

No decorrer deste estudo, a partir anadlise da presenca do GPTE, a qual
esta intimamente relacionada com o Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS), através do CadUnico, nota-se que apenas 3 municipios paraibanos dos
223 nao possuem familias/pessoas que se autodeclaram como pertencentes a
Grupos Populacionais Tradicionais e Especificos (GPTE) no CadUnico e s&o
eles Cabaceiras, Quixabd e Serra Grande, desta forma, corroborando para
importancia dos estudos sobre a tematica a fim de fomenter politicas sociais.

FIGURA 5 — Espacializacdo das familias indigenas no CadUnico na Paraiba em
setembro de 2020
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FIGURA 6 — Espacializacio das familias Quilombolas no CadUnico na Paraiba em
setembro de 2020
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FIGURA 7 — Espacializacdo das familias Ciganas no CadUnico na Paraiba em
setembro de 2020
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FIGURA 8 — Espacializacdo das familias de Terreiro no CadUnico na Paraiba em
setembro de 2020
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FIGURA 9- Espacializagéo das familias de Pescadores Artesanais no CadUnico na
Paraiba em setembro de 2020
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FIGURA 10 — Espacializagéo dos Agricultores Familiares no CadUnico na Paraiba em

setembro de 2020
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2 SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL — SUAS

A Seguridade Social no Brasil prevista na Constituicdo Federal do Brasil
de 1988 é constituida pela Assisténcia Social, Previdéncia e Saude, é um
marcador histérico importante para a sociedade, mas, mesmo antes da
pandemia, nas Uultimas décadas ja apresentava auséncia de estratégias
integrativas entre as trés politicas que a compdem, distanciando-a da sua razéo
de ser e promover a protecao social universalista.

O SUAS, na sua previsao legal, organiza os preceitos, disposicoes e
acoes previstas na LOAS e na Politica Nacional de Assisténcia Social® (PNAS)
com o objetivo de garantir de forma sistémica a implementacédo e a gestao da
politica. Pereira (2007) relata que a Norma Operacional® (NOB), de 2005, define
a Politica de Assisténcia Social como Politica de protecdo social, visando a
protecdo da vida, a reducdo de danos, ao monitoramento das populacées em
risco e a prevencao de agravos a vida em face das situacdes de vulnerabilidade
(PEREIRA, 2007).

A Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS-2004) sistematiza os
principios e o dever a ser da politica de assisténcia social como politica como
direito, considerando as potencialidades e capacidades, visando a protecao as
vulnerabilidades intrinsecas do ciclo de vida; da convivéncia familiar, com vistas
a promocéo da dignidade humana, a universalidade, matricialidade sociofamiliar
e descentralizacdo compartilhada e a territorializacdo, conforme Santos (2017).

Desta forma, a Politica Publica de Assisténcia Social enquanto politica
social, tem como garantidor de suas acdes o poder estatal, objetivando
assegurar as provisdes assistenciais que garantam a cidadania dos usuarios, se
articulando com politicas setoriais, tendo no chao do territério um elemento
norteador, a fim de alcancar a protecao social ampliada.

Através do SUAS séo definidos objetivos e premissas que balizam a
politica de protecao social, tragcando a configuracéo dos niveis de complexidade,

em protecéo social basica e protecao social especial.

8 Na PNAS de 2004 esta previsto o SUAS em conformidade com a recomendagdo da IV
Conferéncia Nacional de Assisténcia Social, realizada em Brasilia, em 2003.
9 A NOB/SUAS de 2005 substitui as NOBs de 1997 e 1988, atualizando a PNAS de 2004.
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A protegdo social basica tem no Centro de Referéncia de Assisténcia
Social (CRAS), enquanto equipamento publico materializados nos territorios, a
oferta de servicos e programas, objetivando prevenir situacbes de risco
considerando o desenvolvimento de potencialidades e fortalecimento de vinculos
familiares e comunitarios. Segundo a MDS/PNAS, (2004) a politica supracitada
€ destinada ao atendimento de segmentos populacionais em situacdo de
vulnerabilidade social, considerados pobres, privados de renda, acesso precario
ou nulo aos servigos publicos e, sendo ainda destinada aos que gozam de
fragilidades de seus vinculos afetivos, relacionais e de pertencimento social e
que sofrem discriminacfes etarias, étnicas, de género ou por deficiéncias.
Destaca-se aqui a importancia dos CRAS para a mediacdo da concessado dos
beneficios de transferéncia de renda.

Ja a protecdo social especial referenda os servicos e programas no
Centro de Referéncia Especializado de Assisténcia Social (CREAS), relativo a
média e alta complexidades é disponibilizado para familias e individuos em
situacdo de direitos violados e com vinculos rompidos. Para MDS/PNAS, (2004),
a protec¢do social especial destina-se a familias e individuos em situagéo de risco
pessoal e social; decorrentes de abandono, maus-tratos fisicos e/ou psiquicos,
abuso sexual, uso de substancias psicoativas, cumprimento de medidas
socioeducativas, situacdo de rua, situacao de trabalho infantil, entre outras.

A formatacdo organizacional do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS) normatiza e padroniza os servicos socioassistencias acessados, tendo
como norte a matricialidade sociofamiliar, a descentralizacdo politico
administrativa, a territorializacdo, o controle social, uma politica de recursos
humanos e o monitoramento e avaliacdo dos servicos acessados. No Brasil e na
Paraiba os equipamentos que compdem a rede socioassistencial, constam nos

guadros 1 e 2 respectivamentes.
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Quadro 1- Equipamentos da Rede Socioassistencial SUAS — Brasil

Qtd. de Equipamentos Ativos Preencheram o Censo SUAS 2020
CRAS 8.488 8.403
CREAS Municipal 2760 2.689 (2019)
CREAS Regional 34 (2019)
Centro POP 236 230
Unidades de Acolhimento 6.453 5.768 (2019)

Fonte: Ministério da Cidadania, CadSUAS (base corporativa) (jan/2022); Ministério da Cidadania, Dados Consolidados PSB/PSE; Ministério da Cidadania,
Censo SUAS 2020;

Quadro 2 - Equipamentos da Rede Socioassistencial SUAS — Paraiba

Qtd. de Equipamentos Ativos Preencheram o Censo SUAS 2020
CRAS 269 269
CREAS Municipal 78 77 (2019)
CREAS Regional 26 (2019)
Centro POP 7 7
Unidades de Acolhimento a7 49 (2019)

Fonte: Ministério da Cidadania, CadSUAS (base corporativa) (jan/2022); Ministério da Cidadania, Dados Consolidados PSB/PSE; Ministério da Cidadania,
Censo SUAS 2020;

Com a pandemia de COVID-19, a realidade brasileira relacionada aos
trabalhadores informais se intensificou, revelando ainda mais a ligagao entre
pobreza e vulnerabilidade. Nesse cenario, o Auxilio Emergencial, ao longo de
2020, beneficiou 67,9 milhGes de pessoas em situacdo de vulnerabilidade de
renda e trabalho, o que corresponde a estimativa de 1/3 da populacéo do pais,
considerando um total populacional estimado em 211.755.692.

Esses numeros indicam que a quantidade de beneficiarios do Auxilio
Emergencial foi superior a do Programa Bolsa Familia (PBF), pois foram
incluidos os usuarios da assisténcia social ndo inseridos no Cadastro Unico —
detalhadamente, 56% dos beneficiarios do Auxilio Emergencial (38,2 milhdes de
pessoas) ndo estavam inscritos no Cadastro Unico antes da pandemia; 28%
(19,2 milhdes) eram beneficiarios do PBF; e 16% (10,5 milhdes) pertenciam ao
Cadastro Unico, mas ndo recebiam beneficios do PBF (BRASIL, 2021).
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Tais informag@es ratificam a relacdo entre pobreza e vulnerabilidade, ja
que as pessoas de baixa renda que nunca procuraram o SUAS por meio dos
equipamentos de assisténcia social (CRAS/CREAS) saem da “invisibilidade
social’, que é reflexo do trabalho intermitente, sem carteira assinada e, portanto,
sem a protecao social do Estado e sem os direitos sociais garantidos pela
Constituicdo Federal de 1988 (CONSERVA,2022).

2.1 OS PROGRAMAS DE TRANSFERENCIA DE RENDA

Para o enfrentamento desigualdade de renda e por conseguinte social no
Brasil e diante do grande numero de pessoas em condi¢cdo de pobreza e de
extrema pobreza o Governo Federal disponibiliza os programas de
transferéncias de renda para essas pessoas como forma de enfrentamento da
adversidade vivenciada, apesar de suas formatacdes residuais. Sdo exemplos
de programas de transferéncia de renda no Brasil, como o Programa Bolsa
Familia (PBF) e o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC).

Confirma-se a importancia do “PBF” e do “BPC” enquanto programas
para a reducdo da desigualdade de renda no Brasil. Os resultados mostraram
que praticamente 1/5 da queda da desigualdade, entre 2003 e 2005, pode ser
atribuida as politicas adotadas.

A adocao do programas de transferéncia de renda impactam positivamente
para mitigacdo dos indicadores de pobreza e sobretudo nos indicadores de
pobreza extrema.

O Programa Bolsa Familia tem uma melhor focalizacdo para seus
beneficiarios, concentrando seus beneficios nas familias pobres. Por outro lado,
o0 BPC néo apresenta o mesmo padrdo de concentracédo. No entanto, neste caso,
o principal problema esta no programa da administracdo que nao tenha aplicado
corretamente os critérios estabelecidos por seus instrumentos legais.

A estrutura tributaria dos programas de transferéncias tem um papel
importante nos impactos finais do bem-estar, esta questédo deveria prioritaria da

agenda politica e orcamentaria estatal, objetivando a ampliacdo do
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financiamento dos programas em detrimento de gastos publicos que nao
melhoram a distribuicdo de renda nem reduzem a pobreza.

A Assisténcia Social, dentro do tripé da Seguridade Social, € uma politica
de carater ndo contributivo, seu acesso teve garantido a todos que dela
necessitar, e dentro do rol de suas competéncias e atribuicdes estd a concessao
de uma renda- solidariedade aos individuos pobres, em situacdo de velhice ou
para pessoas com deficiéncia, através do Beneficio de Prestacdo Continuada
(BPC) e dos programas de transferéncias de renda para beneficiarios
hipossuficientes , a exemplo do Programa Bolsa Familia (PBF), do Auxilio
Emergencial (AE) e o atual Programa Auxilio Brasil.

A escolha da forma de implementacdo do Auxilio Emergencial pelo
Ministério da Economia em parceria com as instituiges financeiras, sem utilizar
a estrutura do SUAS, dos CRAS, apenas utilizando as informacdes do Cadunico,
corrobora para constatacdo que politicas sociais estdo cada vez mais restritivas
e focalizadas, calcadas em preceitos neoliberais e na sociedade brasileira, a
inclusédo social vem ocorrendo por meio do mercado. (LAVINAS,2017).

Concordando com Lavinas, Sposati (2018, p.2324) afirma que “as
caracteristicas conservadoras da Seguridade Social delimitaram o alcance e a
visibilidade das expressdes de desprotecdo social da populacdo brasileira o

valor per capita para a aquisi¢cdo da commodity1© protecao social”.

2.2 O AUXILIO EMERGENCIAL

As medidas para o enfrentamento das expressdes da “questado social”
diante da COVID-19 adotadas pelo Governo Federal brasileiro demonstram
fragilidade de alcance e de inclusédo da populacdo que mais requer protecéo
social publica. No cenario atual de aprofundamento da pobreza e da extrema
pobreza, o SUAS ndo participou do processo de concessao do Auxilio

Emergencial.

10 Expressao inglesa commodity, embora se aplique a mercadorias in natura, com baixo valor
agregado e alto valor comercial e estratégico, Aldaiza Sposati utiliza de forma analégica para
comparar a protecdo social a uma mercadoria (SPOSATI, 2018).
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Os programas de transferéncia de renda na atualidade, séo calcados no
processo de expansao do chamado capitalismo a dominancia financeira ou do
capitalismo financeirizado, onde a rigueza se produz na esfera financeira. Para
Silva (2020), uma renda béasica de cidadania € positiva, pois possibilita a
distribuicdo da riqgueza socialmente produzida; mas, na contraposi¢édo, atende a
l6gica do capitalismo financeiro, no contexto do neoliberalismo, possibilitando a

penetracdo das financas em todas as dimensdes da vida. Ela afirma:

No contexto de remercantilizacdo da proposta de desmercantilizacéo
gue fundamentou as politicas sociais, a garantia de renda basica [...],
obrigam as pessoas a se tornarem clientes de bancos, se endividando
e tornando-se inadimplentes (Silva, 2020) (54:20mim).

Segundo Cruz (2020), a integracdo, ampliacdo e o fortalecimento dos
dispositivos de renda séo pautas estratégicas do SUAS, materializadas no Plano
Decenal da Assisténcia Social em voga no pais. A seguranca de renda deve ser
afiancada no ambito da politica publica da assisténcia social para ser configurada
como direito constitucional, se articulando com as demais provisdes da
assisténcia social para ampliar a capacidade protetiva dos municipios, utilizando
o Cadastro Unico da Assisténcia Social (CadUnico) como instrumento operativo
estratégico.

Para, Sposati (2020), seguranca de renda é protecao social, e a protecéo
social é do ambito da Seguridade Social. E no ambito da Seguridade Social que
se coloca a justica ampla ao conjunto de situacdes na sociedade regida pelo
dinheiro. O Auxilio Emergencial bancarizado se torna um novo formato de
controle, em relacao a aplicacao do dinheiro.

Com a publicacdo do Decreto 10.316 de 2020, pode-se identificar a
definicdo da responsabilidade de diversos 6érgdos governamentais na
implementacdo do Auxilio Emergencial, pois a articulagdo para viabilizar
insumos para a identificacdo do publico-alvo antecede esse ato.

A primeira medida anunciada pelo governo que sinalizou a criagdo do
Auxilio Emergencial pelo Ministério da Economia em 18 de mar¢co de 2020,
posteriormente formalizado pela Lei 13.982. E importante ressaltar que, na
época, medidas restritivas e distanciamento social ja havia sido decretado na

maioria dos estados brasileiros para enfrentar essa emergéncia de saude
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publica. Este fato muito aumentou a complexidade da implementacéo da politica
e operacionalizacdo do pagamento do beneficio.

O Decreto 10.316 de 2020, em seu artigo 4°, estabelecia que cabia ao
Ministério da Cidadania para “gerir o Auxilio Emergencial para todos os
beneficiarios” e a do Ministério da Economia “agir em conjunto com o Ministério
da Cidadania (MC) para identificar critérios para identificar os beneficiarios do
Auxilio Emergencial.

O Auxilio Emergencial (AE) € uma renda basica em funcédo da pandemia
da COVID-19, previsto na Lei n® 13.982, de 2 de abril de 2020, que estabelece
medidas excepcionais de protecdo social a serem adotadas durante o periodo
de enfrentamento da Emergéncia de Saude Publica de importancia internacional
decorrente do novo corona virus (BRASIL, 2020). Foi destinado aos
trabalhadores informais, microempreendedores individuais (MEI), autbnomos e
desempregados. Os valores dos beneficios mensais foram de R$ 600,00 (1 cota)
ou R$ 1.200,00 (2 cotas), pagos a depender do perfil socioecondmico do grupo
familiar.

A gestéo do Auxilio Emergencial é realizada pelo Ministério da Cidadania,
disponibilizando a base cadastral do Programa Bolsa Familia (PBF) e do
CadUnico para a empresa publica federal de processamento de dados e
ordenando as despesas que utilizaram os recursos financeiros do orcamento do
Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), que estavam previstos na Lei
Organica da Assisténcia Social (LOAS).

O Ministério da Economia e o Ministério da Cidadania definiram os
critérios de elegibilidade!! dos beneficiarios, repassando os cruzamentos de
dados realizados a instituicdo financeira publica federal responséavel. A Caixa
Econbmica Federal atuou como agente operador, materializando o pagamento
do auxilio financeiro.

A principio foram planejadas trés parcelas de pagamento, as quais foram
ampliadas para cinco parcelas através do Decreto n® 10.412, de 30 de junho de
2020. Para acessar o Auxilio Emergencial (AE), o publico do beneficio foi

11 Teve direito ao AE o cidaddo maior de 18 anos, ou mde com menos de 18 anos que estivessem
desempregados ou exercessem atividades na condicao de microempreendedores individuais
(MEI); Contribuinte Individual da Previdéncia Social ou Trabalhador Informal. E era necessario
possuir renda familiar per capita até meio salario-minimo (R$ 522,50), ou renda familiar total de
até trés salarios-minimos (R$ 3.135,00).
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separado em beneficiarios do Programa Bolsa Familia (PBF), inscritos no
CadUnico (até 2 de abril de 2020 e ndo PBF) e ExtraCad (pessoas que
acessaram o beneficio via aplicativo da Caixa).

O beneficio foi estendido até 31 de dezembro de 2020 por meio da Medida
Provisoria n° 1.000, de 03/09/2020, denominado de Auxilio Emergencial
Residual (AER), que foi pago ao término da 52 parcela anteriormente prevista,
sendo pago em até quatro parcelas de R$ 300,00 (1 cota) e R$ 600,00 (2 cotas),
findando-se em dezembro de 2020.

Apesar da sua formatagdo, o Auxilio Emergencial mostrou-se essencial
para a manutencado das condicdes de vida dos brasileiros, frente a auséncia dos
recursos minimos necessarios a sobrevivéncia. Referendado nos dados da
PNAD COVID-19'?, os estudos de Lavinas, Cordilha e Rubin (2020, p. 4)
apontam que, na Paraiba, em maio de 2020, havia 120,7 mil domicilios com
renda per capita inferior a R$ 300,00 mensais, somando o indice de pobreza
absoluta de 12,5%. Em setembro esse numero cai para 80,6 mil domicilios, mas
ultrapassa 180,3 mil domicilios de indigentes em novembro. Com isso, demostra
que a ampliacdo e reducao do beneficio interfere diretamente na qualidade de
vida das populacdes vulnerabilizadas.

Considerando a estimativa populacional do IBGE (2020) para o Brasil de
211.755.692 habitantes e para a Paraiba de 4.039.277 habitantes, os dados do
Ministério da Economia, conforme Tabela 1 mensuram o numero de beneficiarios
do Auxilio Emergencial em 2020 no Brasil, totalizando 68,2 milhdes, contudo,
45,7 mil desse montante tiveram o deferimento via judicializacao.

Ja os dados da Paraiba apresentam um total de 1,54 milhdo de pessoas
elegiveis, sendo 1,3 mil as que acessaram o beneficio via Decisdo Judicial. Os
nameros de beneficios que foram indeferidos e posteriormente deferidos devido
a ordem da Justica podem sinalizar mais das fragilidades percebidas no

processo de concesséo do Auxilio Emergencial.

12 Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD COVID 19) objetiva estimar os impactos
da pandemia da COVID-19 no mercado de trabalho brasileiro, teve inicio em 4 de maio de 2020,
com entrevistas remotas em cerca de 193 mil domicilios por més, em todo o Territério Nacional.
Disponivel em: https://www.ibge.gov.br/estatisticas. Acesso em: 10 de mar. de 2020.
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TABELA 1 — Pessoas Elegiveis para Auxilio Emergencial 2020.

PESSOAS ELEGIVEIS AUXILIO EMERGENCIAL

BOLSA FAMILIA | CADASTRO UNICO APLICATIVO CAIXA TOTAL
BRASIL 19,5 milhdes 10,5 milhdes 38,2 milhdes 68,2 milhdes
PARAIBA 744.6 mil 217,1 mil 575 mil 1,54 milhédo

Fonte: SAGI (abr-ago/2020).

A extensdo do beneficio eventual deu-se até dezembro de 2020, segundo
o Ministério da Cidadania (2021), porém a retomada foi sob a nomenclatura de
Auxilio Emergencial 2021, em 6 de abril de 2021, tendo como referéncia banco
de dados dos beneficiarios de dezembro/2020, com a previsdo de 4 parcelas
mensais a serem nos valores de R$ 150,00, R$ R$250,00 e R$375,00 a
depender do perfil e da composicdo familiar das pessoas elegiveis.

Destaca-se que para o Auxilio Emergencial 2021, os critérios de
elegibilidade foram revistos, restringindo do beneficio categorias populacionais,
a exemplo - estagiarios, residentes, beneficiario de bolsa de estudo da
Coordenacédo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior — Capes, do
Programa Permanéncia do Ministério da Educacdo — MEC, de bolsas do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnolégico — CNPQ e de
outras bolsas de estudo concedidas em nivel municipal, estadual ou federal.

A Tabela 2, demonstra uma supressao na linha histérica do numero de
beneficiarios elegiveis na Paraiba, iniciando desde o Auxilio Emergencial na sua
versdo primeira (1.538.619), passando pela extensdo do Auxilio Emergencial
(1.292.484) e finalizando com o Auxilio Emergencial 2021 (850.858) e o
percentual do beneficio em relacdo a populacdo estimada paraibana,
respectivamente 38,09%, 32,00%, 21,06%.
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TABELA 2 — Pessoas Elegiveis para Auxilio Emergencial 2021

PESSOAS ELEGIVEIS AUXILIO EMERGENCIAL- LINHA HISTORICA
, EXTENSAO DO AUXILIO
AUXILIO AUXILIO EMERGENCIAL
EMERGENCIAL | % POP. | EMERGENCIAL | % POP. 2021 % POP.
- 0, 0
PARAIBA|  1.538.619 38,09% 1.292.484 32,00% 850.858 21,06%

Fonte: Ministério da Cidadania (abril-maio/2021), disponivel em: https://www.gov.br/cidadania/pt-
br/acoes-e-programas/COVID-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-
2021.

Conforme espelha o Grafico 1, a diminuicdo das pessoas a seguranca de
renda em 2021 em relagéo a 2020, sinaliza para o Poder Publico a necessidade
de acdes efetivas para o enfrentamento da vulnerabilidade social dos grupos
sociais excluidos do beneficio, e ainda para os que gozam do beneficio, pois a
concessao da seguranca de renda deve ser atrelada aos servicos
socioassistenciais em rede.

Diante da maximizacao das expressoes da “questao social”’, considerando
que a pandemia da COVID-19 ainda esta em curso, e que 0s niveis de
desocupacéo no pais, estdo elevados para além do desemprego estrutural, a
inseguranca alimentar e nutricional, volta a hachurar com densidade o mapa
fome nos territérios brasileiros.

Segundo o Inquérito Nacional Sobre Inseguranca Alimentar, desenvolvido
pela Rede Brasileira de Pesquisa em Soberania e Seguranca Alimentar, Rede
PENSSAN (2022), no fim de 2020, 19,1 milhdes de pessoas conviviam com a
fome no pais, em 2022, esses numeros elevam para 33,1 milhfes, a fome volta

aos patamares da década de 1990.



https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/covid-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021
https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/covid-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021
https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/covid-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021
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GRAFICO 1 - Linha Histérica das Pessoas Elegiveis para Auxilio Emergencial na
Paraiba

LINHA HISTORICA DAS PESSOAS ELEﬁiVEIS AUXILIO EMERGENCIAL
NA PARAIBA

1.800.000
1.600.000
1.400.000
1.200.000
1.000.000
800.000
600.000
400.000
200.000

0
AUXILIO EMERGENCIAL EXTENSAO DO AUXILIO AUXILIO EMERGENCIAL 2021
EMERGENCIAL

Fonte: Ministério da Cidadania (abril-maio/2021), disponivel em:
https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/COVID-19/transparencia-e-
governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021

2.3 O PROGRAMA AUXILIO BRASIL

No ano de 2021 no pais, foi criado pelo Governo Federal, o Programa
Auxilio Brasil (PAB), em substituicdo ao Programa Bolsa Familia (PBF) e do
Auxilio Emergencial (AE), com o objetivo de integrar em apenas um programa
varias politicas publicas de assisténcia social, saude, educacao, emprego e
renda.

O novo programa social de transferéncia direta e indireta de renda é
destinado as familias em situacdo de pobreza e de extrema pobreza em todo o
pais. Além de garantir uma renda basica a essas familias, o Auxilio Brasil é
coordenado pelo Ministério da Cidadania, responsavel por gerenciar 0Ss
beneficios do programa e o envio de recursos para pagamento, demonstrando
mais uma vez o SUAS é subutilizado das prerrogativas positivadas em lei.

Apesar da Lei n® 14.284, de 29 de dezembro de 2021, afirmar, que dentre
0s objetivos do PAB estd a promocao da cidadania com garantia de renda e

apoiar, por meio dos beneficios ofertados pelo Sistema Unico de Assisténcia


https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/covid-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021
https://www.gov.br/cidadania/pt-br/acoes-e-programas/covid-19/transparencia-e-governanca/auxilio-emergencial-1/auxilio-emergencial-2021
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Social (SUAS), a articulacdo de politicas voltadas aos beneficiarios. BRASIL
(2021).

O publico elegivel ao PAB, sao familias em situacdo de extrema pobreza,
familias em situacdo de pobreza, e familias em regra de emancipacdo. As
familias em situacdo de extrema pobreza sdo aquelas que possuem renda
familiar mensal per capita de até R$ 105,00, e as em situagéo de pobreza com
renda familiar mensal per capita entre R$ 105,01 e R$ 210,00.

Os beneficios da cesta raiz do PAB pode ser pagos cumulativamente, sem
limite de quantidade por familia, sendo os valores dos beneficios:

Beneficio Primeira Infancia (BPI): pago por crianga, no valor de R$ 130,00, para

familias que possuam em sua composicdo criancas com até 36 (trinta e seis)
meses incompletos.

Beneficio Composicdo Familiar (BCF): pago por pessoa, no valor de R$ 65,00,

para familias que possuam em sua composicao: a) gestantes; b) nutrizes e/ou c)
pessoas com idade entre 3 (trés) e 21 (vinte e um) anos incompletos.

Beneficio de Superacdo da Extrema Pobreza (BSP): valor calculado de forma

gue a renda per capita da familia, apos o recebimento do BPI e do BCF, supere
o valor da linha de extrema pobreza, fixada em R$ 105,00 mensais por pessoa.

Beneficio Compensatério de Transicdo (BCOMP): concedido para familias

beneficiarias do Programa Bolsa Familia que tiverem reducéo no valor total dos
beneficios que recebiam do Programa, apés a migracao do Bolsa Familia para
o Auxilio Brasil.

Relativo as condicionalidades do PAB, elas estédo previstas na Portaria MC

n° 746, de 3 de fevereiro de 2022, conforme o Art. 3°;

| - Beneficio Primeira Infancia (BPI): concedido as familias que possuam em sua

composicao criangas com idade entre O (zero) e 3 (trés) anos incompletos, pago

por integrante que se enquadre em tal situacao;

Il - Beneficio Composicao Familiar (BCF): concedido as familias que possuam,

em sua composicao, gestantes, nutrizes ou pessoas com idade entre 3 (trés)
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anos completos e 21 (vinte e um) anos incompletos, pago por integrante que se

enquadre em tais situacoes;

Il - Beneficio de Superacdo da Extrema Pobreza (BSP): concedido as familias

que permanecem na condi¢do de extrema pobreza, mesmo apds o recebimento
dos beneficios do PAB mencionados nos incisos | e Il deste artigo, sendo

calculado por integrante e pago por familia beneficiaria; e

IV - Beneficio Compensatorio de Transicdo (BCOMP): concedido as familias que

eram beneficiarias do Programa Bolsa Familia (PBF), na data da sua revogacao,
por meio da Lei n® 14.284, de 2021, e que tiverem reducéo no valor financeiro
total dos beneficios recebidos, em decorréncia do enquadramento na nova

estrutura de beneficios financeiros previstos na referida Lei.

Segundo o Relatério de Programas e Acdes, do Ministério da Cidadania
(2022), os indicadores nacionais sobre o Programa Auxilio Brasil, apontam que
em maio/2022 havia um montante de 44.497.666, jA em junho/2022, 50.313.248
pessoas acessaram o beneficio, perfazendo um total de 18.154.897 familias,
com um beneficio médio mensal de R$ 210,39.

Na Paraiba, o supracitado Relatério indica que o Programa Auxilio Brasil,
em maio/2022 concedeu 1.484.074, perfazendo em junho/2022, 1.657.385 de
pessoas que acessaram o beneficio, totalizando de 619.784 familias, sob um
beneficio médio mensal de R$ 220,39.

Depois de muito tensionamento na agenda politica governamental, o
Auxilio Brasil passa a ter como valor minimo mensal de R$ 400,00, garantido de
forma permanente para seus beneficiarios, através do Projeto de Lei de
Conversao (PLV) 6/2022. Apesar da constatacdo do aumento do acesso ao
beneficio de transferéncia de renda - Programa Auxilio Brasil — no Brasil e no
Estado da Paraiba, destacamos que o0 mesmo, busca consolidar os publicos do
Programa Bolsa Familia, do CadUnico e sobretudo, do Auxilio Emergencial,
contudo, sua formatacéo e gestéo subutilizam o Sistema Unico de Assisténcia,
apesar do SUAS se apresentar importante para atualizacdo da base cadastral

nos territorios.
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Renda é um direito e uma prioridade neste momento de emergéncia.
E preciso um esforgo coletivo para que toda popula¢do que precisar,
acesse durante e apos a pandemia. Temos que fortalecer as acGes por
uma renda basica no Brasil para a populagdo mais vulneravel afirma
(HONAISER,2020,p.01).

A formatacédo de programa estatal bem-sucedido de renda basica voltada
para segmentos mais vulneraveis, por meio da focalizacdo como critério de
equidade ja existia, 0 Programa Bolsa Familia (PBF), atrelado ao CadUnico.
Sendo assim, o implementacdo do Auxilio Emergencial e do Auxilio Brasil
deveria ser alocada pela gestdo do SUAS, como sistema afiangador de protecéo
via seguranca de renda, desta forma, aproveitando o acumulo laboral da politica,
bem como, fortalecendo-o enquanto Politica de Estado.

O Programa Auxilio Brasil, que substitui o Programa Bolsa Familia por
quatro vezes o valor, hoje, 18 milhdes de familias j4 sdo atendidas pelo maior
programa de transferéncia de renda do mundo. Com a inclusdo de mais de 2,2
milhdes de novas familias no Programa Auxilio Brasil, totaliza 20,2 milhdes de
beneficiarios em situacdo de vulnerabilidade social, os quais receberdo R$ 600
mensal. O valor original era de R$ 400, mas o Congresso Nacional aprovou em
julho um complemento de R$ 200 até 31 de dezembro deste ano, em carater
emergencial.

Os estados com maior numero de novos beneficiarios do Programa
Auxilio Brasil sdo Rio de Janeiro (336.000), Sdo Paulo (290.000), Bahia
(235.000), Pernambuco (180.000), Para (141.000), Minas Gerais (138.000) e
Cearda (122.000). O valor total investido no programa previdenciario em agosto
de 2022 corresponde a R$ 12,1 bilhdes, segundo o Ministério da Cidadania.
Além do beneficio principal, existem também outros programas sociais,
dependendo do perfil das familias, como o Auxilio Esporte Escolar, a Bolsa de
Iniciacdo Cientifica Junior e o Auxilio & Inclusdo Produtiva Rural. conforme

Relatério de Programas e A¢des, do Ministério da Cidadania (2022).
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3 PLATAFORMA COVID-19 PARAIBA

A Plataforma COVID-19/PB apresenta-se como ferramenta importante
para 0s pesquisadores e gestores publicos na area da protecdo social na
Paraiba, pois a sua modelagem de projecéo de indicadores analiticos - sociais e
de saude - além do seu produto inovador, o indicador sintético — indice de
Protecdo Social Ampliada (IPSAM), podendo contribuir para gestdo do SUS e
SUAS. Teve seu langcamento para sociedade em dezembro de 2021,
disponibilizando indicadores dos 223 municipios paraibanos, no contexto da

pandemia da COVID-19, conforme supracitado.

FIGURA 11 — Layout de apresentacdo da Plataforma COVID-19/PB
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Disponivel em: (https://www.cchla.ufpb.br/covid/).

A ferramenta digital de politicas publicas tem o objetivo de oferecer
informacdes precisas e rapidas para a tomada de decisédo por parte da gestao
politica e sanitaria nas esferas estadual e municipal, através de um painel de
indicadores visibilizados por meio de mapa dinamico do estado da Paraiba
distribuidos em seus 223 municipios.

A proposta deste observatorio esta sustentada em estudos de impactos
sociossanitarios da COVID-19, configurados a partir da construcdo de Matrizes
conceituais — do SUS e do SUAS, que resultaram na criagdo de Sistemas de
Indicadores de Protecdo Social Ampliada da COVID-19, relativo as
desigualdades de acesso de oferta de servigcos e programas expressos numa

escala municipal para o enfrentamento a COVID-19 no Estado da Paraiba.
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A partir da compreenséo que a Protecdo Social Ampliada, é resultante da
combinacdo de ativos do SUS e do SUAS e se constitui numa estratégia
fundamental para o enfrentamento da crise e pds-crise da pandemia, e que as
desigualdades no acesso discriciondrio da oferta de servigos, programas e
beneficios nos territérios de vivéncia afetam a superacédo das adversidades da
populacdo paraibana; o observatorio dissemina de informacdes cientificas
visando contribuir para tomadas de decisdo para implementacao de politicas de
protecdo social ampliada diante os desdobramentos da crise.

Agrega-se ainda, a potencialidade da plataforma de disponibilizar estudos
e informacbes de interesse publico, especialmente referentes aos segmentos
populacionais, inseridos no CadUnico e nos programas de transferéncia de
renda, sendo esses publicos prioritarios para gestdo das politicas publicas
setoriais, possibilitando da capacidade protetiva de familias em seus territorios

de vivéncials.

3.1 O LAYOUT MATRICIAL

O layout da plataforma é composto por duas matrizes os indicadores
multidimensionais e multifatoriais que resultaram em indices — SUS e SUAS, a
partir delas foi construido o indice sintese — indice de Protec&o Social Ampliada
Municipal (IPSAM) da COVID-19/PB.

A Matriz de Indicadores de Oferta, Acesso e de Saude — SUS 2020/PB,
foi construida a partir de uma base de dados da Vigilancia em Saude, da
Secretaria de Saude do Estado, além de um grande grupo de pesquisadores
vinculados a diversas instituicoes de ensino e pesquisa com expertise nesse
campo. A matriz em questdo foi configurada em duas dimensodes, conforme a

Figura 12.
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FIGURA 12 — Matriz de Indicadores de Salde do SUS/PB (2020)

INDICADORES DE OFERTA, DE ACESSO E DE SITUAGAO DE SAUDE

DIMENSAO | DIMENSAO I

INDIRETAMENTE RELACIONADOS A COVID-19 DIRETAMENTE RELACIONADOS A COVID-19

S ~ | l l

e DEMOGRAFICOS 1.4 (" cavsavconmosns ) [ mosranspenz \{ vossmacarma )
002 Enfermeiros/1000 hal 012 Densidade demografica 016 Obitos por COVIDI 023 Taxa de 029 Hospitalizados
003 Leitos hospitalares de internacdes -
5U5/10.000 hab 013 Razio de sexo 017 Causas mortalidade bruta por COVID-19
ACESSOL2 014 Proporgio populagio Respiratorias 024 T*’:‘; de ’“:’“" 030 Internados em
N . Shi i padronizada
004 Proporgio de internagdes no SUS 60" anos 018 Obitos por demais 025 Taxa Prevaléncia de UTI por COVID-13
005 Percentual de internac3es por 015 Grau de urbanizagdo causas casos confirmados 031 Hospitalizados
doengas respiratorias 015 Obitos por causa da Covid em enfermaria
006 Consultas médicas no SUS J 1000 Indeterm!ngda 026 P_ropcrcso de Sbitos por COVID-19
habitantes 020 Total de Obitos 027 Proporcho de 6bitos
007 Cuberlura. vacinal em maiores de 021 Obitos por causas por COVID-18 entre
60" anos (influenza) naturais 60° anos
STUACRODE SAUDELS 022 Gbitos por causas
008 Taxa de mortalidade infantil externas GRAVIDADE CLINICA 11.3

009 Mortalidade proporcional aos 60*
anos
010 Taxa de Mortalidade pds-neonatal

Ql Taxa de Mertalidade neonatal / \ _/ \

028 Taxa de letalidade

Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021).

Dimenséo | — “Indicadores indiretamente relacionados a COVID-19”,
contemplam duas subdimensdes e Dimensédo Il — “Indicadores diretamente
relacionados a COVID-19”, contemplam trés subdimensdes.

Ja a Matriz de Indicadores de Protecdo Social — SUAS 2020/PB, é
formada por 3 dimens@es e foi desenhada a partir dos dados fornecidos pelas
Coordenacgdes Técnicas da Vigilancia Socioassistencial e do CadUnico, da
Secretaria de Estado do Desenvolvimento Social — SEDH, expressando as
dimensdes prioritarias para o fortalecimento do SUAS em suas esferas —

municipal e estadual, como na Figura 13.
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FIGURA 13 — Matriz de Indicadores de Protecdo Social SUAS-PB

- ~ e ™
( \
DIMENSAO: SEGURANCA DE RENDA NA PANDEMIA DIIMENSAO: OFERTA DE SERVICOS DE DIMENSAOQ: POVOS TRADICIONAIS E ESPECIFICOS NO
: c PROTECAQ NO TERRITORIO TERRITORIO
. v hN e
— — — — e .
o~ -~ P ~. -
= d . ™ Subdil do: PRESENCA DE POVOS ORIGINARIOS
/ Subdimensio: SEGURANGA DE RENDA PELA CONDIGAD \ /" subdimensio: SERVICOS PUBLICOS DE AN // R:LA:}E]“:;)‘:VI ° SISTE‘;M A O CADUNICO \\\
/ DE ACESSO AO AUXILIO EMERGENCIAL ‘\ ;/ PRUTECAD SOCIAL DO SUAS - BASICA E ESPECIAL \ / \
o \l \ 17. Presenga de Indigenas cadastrados no CadUnico |
1. Taxa de beneficidrios PBF (p?r hab) 13. Taxa bruta da presenca de servios da PSB 18. Presenga de Quilombolas cadastrados no CadUnico
2. Taxa de cadastrados no CadUnico (por hab) (por hab) 19. Taxa de Indigenas declarados
3. Taxa de beneficidrios EXTRACAD (por hab) 14.Taxa bruta da presenca de servigos da PSE . - .
[por hab) Subdimens&o: PRESENCA DE GRUPOS DE ORIGEM ETNICA NA
RELAGAO COM O CADUNICO
Subdimensdo: SEGURANGA DE RENDA AUXILIO EMERGENCIAL NA 20. Presenca de Ciganos cadastrados no CadUnico
2:'[‘;}?;2;?"’1 O SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL - Subdimens&o: CONTROLE SOCIAL 21. Presenca de Comunidades de terreiro cadastrados no CadUnico
:D. I‘i);e;l idﬂegb[::;ﬁgc:iir:‘!s PBF em relacdo ao total de beneficidrios 15. Presenga de conselhos Z';::;;L?:;DA :zﬁg?czﬁgugfsﬂﬂjﬁ:mNAnos AOMEIO
5. Taxa de cadastrados no CadUnico em relagéo ao total de 22. Presenga de Extrativistas cadastrados no CadUnico
beneficidrios do Auxilio emergencial 23. Presenga de Ribeirinhos cadastrados no CadUnico
6. Taxa de beneficiarios EXTRACAD em relagdo ao total de subdimens&o: REDE DE PROTECAQ PRIVADA 24, Presenga de Pescadores cadastrados no CadUnico
beneficidrios do Auxilio emergencial 4 sacBos da Saciedad Subdimensdo: PRESENCA DE GRUPOS RELACIONADOS AQ MEIO
EIG..IPresiem;.at ¢ g Organizactes da Sociedade RURAL NA RELACAO COM O CADUNICO
. - ivil no territorio
Subdimens&o: SEGURANGCA DE RENDA PELA COBERTURA DO 25. Presenga de Agricultores cadastrados no CadUnico
TERRITORIO 26. Presenca de Assentados CadUnico
7.Taxa de beneficidrios do Auxilio emergencial (por hab) %; E::z:g: gg :::lfﬁgﬁéfsilcjplégdﬂﬂico
8. Taxa do Auxilio Emergencial concedido (RS/por hab) :
9. Taxa do BPC concedido (R$/por hab) Subdimensio: PRESENGA DE SITUACOEES CONJUNTURAIS
10. Taxa de BZC Eo te;r’i.tor'\o d | 29, Presenga de Atingidas por empreendimentos no CadUnico
- / - |
\ 11. Presenga de bene 'c[ .Ds 0 BPC-PCD . I\ \ 30. Presenga de Catadores de material reciclavel no CadUnico /
\_ 12.Presenca de beneficidrios do BPC - Pessoa idosa /’ N\ VRN 31. Presenga de Preso do sistema carcerario no no. CadUnico /
- . \\\ /,/ “\._ 32.Presenga de Populagio em Situag3o de rua no CadUnico yd
— - — ; N A

Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (20215.

3.2 A MATRIZ SUAS E SEGURANCA DE RENDA

A Figura 14 apresenta a dimensao | da Matriz SUAS e seus indicadores

correlatos, contudo o estudo em tela se delimitard a Subdimensao 1 - Seguranca

de renda pela condicdo de acesso ao Auxilio Emergencial e a Subdimenséao

2 - Seguranca de renda Auxilio Emergencial na relacdo com o

SUAS -

CadUnico* para refletir sobre a incidéncia do Auxilio Emergencial em relacdo as

novas demandas postas para o SUAS.
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FIGURA 14 — Dimenséo | da Matriz SUAS - Seguranca de renda na pandemia

e ™
DIMENSAQO: SEGURANCA DE RENDA NA PANDEMIA

. iy

— —

-
/ Subdimensdo: SEGURANCA DE RENDA PELA CONDIGAO \
/ DE ACESSO AO AUXILIO EMERGENCIAL

1. Taxa de beneficiarios PBF (por hab)

Subdimensdo: SEGURANCA DE RENDA AUXILIO EMERGENCIAL NA
RELAGCAO COM O SISTEMA UNICO DE ASSISTENCIA SOCIAL -
CADUNICO*

4. Taxa de beneficiarios PBF em relac8o ao total de beneficiarios

do Auxilio emergencial

5. Taxa de cadastrados no CadUnico em relagio ao total de

beneficidrios do Auxilio emergencial
6. Taxa de beneficiarios EXTRACAD em relagdo ao total de

beneficidrios do Auxilio emergencial

Subdimensdo: SEGURANCA DE RENDA PELA COBERTURA DO
TERRITORIO

10. Taxa de BPC no territdrio
\ 11. Presenca de beneficiarios do BPC - PCD Al
12. Presenca de beneficidrios do BPC - Pessoa idosa /

~— -

Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021).

Visando a transparéncia metodoldgica da sistematizacdo dos
indicadores da Plataforma COVID-19 foram elaboradas fichas descritivas
mensurando a descricdo, interpretacdo, justificativa, usos e limitacdes dos
indicadores, a exemplo do template da Taxa de cadastrados no Cadunico, como
apresenta a figura 15, com esse recurso didatico é possivel analisar a
aplicabilidade e desagregabilidade, entre outras caracteristicas a fim de refletir

sobre a validag&o e confianca dos indicadores sociais.



FIGURA 15 — Template de Ficha de indicador do SUAS/PB

54

DIMENSAO: SEGURANGCA DE RENDA NA PANDEMIA
SUBDIMENSAO: SEGURANGA DE RENDA PELA CONDIGAO DE ACESSO AO AUXILIO EMERGENCIAL

INDICADOR: Taxa de cadastrados no CadUnico (por hab.)

DESCRICAO

INTERPRETACAO

JUSTIFICATIVAS

usos

LIMITACOES

Nimero  total de
pessoas no Cadastro
Unico da Assisténcia

Social do  municipio
que receberam o
Auxilio  Emergencial,

em relagdo ao total de
habitantes estimados
no municipio para o
ano de 2020 (IBGE).

o} nimero de
beneficiarios foi
estimado a partir da
média aritmética,
calculada com base no
intervalo que
compreendeu os

A taxa estima a
presenga de pessoas,
normalmente  chefes
de familia, em situagao

de vulnerabilidade
social, a partir do
Cadastro  Unico da
Assisténcia Social -
instrumento que
possibilita a
identificagdo e
caracterizagao

socioecondmica  das

familias brasileiras de
baixa renda. Para o
Cadastro  Unico, as
familias de baixa renda
sao aquelas com renda
familiar mensal de até

O Cadastro Unico da
tem a
integrar
politicas
para
diversos publicos a fim de
fazer chegar a populagao

Assisténcia Social
qualidade  de
programas e
sociais  setoriais

servigos e ativos com
discricionaridade e
efetividade.

(o] Programa Auxilio

Emergencial do Govemno
Federal na pandemia foi um
exemplos,
em

desses

programa  acessado

primeira mao pela parcela
da populagdo que estava

Fomentar o debate sobre as politicas de transferéncia de
renda na conjuntura de enfretamento das consequéncias
socioecondmicas ocasionadas pela crise sanitaria do
coronavirus.

Contribuir no processo de construgdo da gestio e
planejamento das politicas de protegao social, sobretudo, a
politica de Assisténcia Social e os programas de
Transferéncia de renda.

Ferramenta que possib identificar, localizar e caracterizar
familias, agrupamentos, bairros, cidades por determinadas
caracteristicas e variaveis disponiveis no Cadastro Unico da
Assisténcia Social, configurando uma das maiores
ferramentas de andlise social disponiveis para desenho de
politicas e programas sociais cada vez mais assertivos e
qualificados para a populagao brasileira e gestores publicos.

Nao considera o montante
de familias em situacio
pobres e mais vulneraveis
da populagao do territorio

que estejam fora do
cadastro (demanda
reprimida)

O Cadastro Unico da
Assisténcia Social
demanda de senhas e
protocolos para acesso e
processamento de dados,
pelo fato de lidar com
informagbes privadas da
pessoa fisica. Nesse
sentido, é preciso
investimento em protecao

meses entre maio e
setembro de 2020.

Os resultados foram
escalonados
(normalizados) com o
objetivo de colocar os
resultados dentro do
intervalo de 0 e 1.

meio  salario-minimo
por pessoa ou trés
salarios-minimos  de
renda total.

As altas taxas indicam
presengas mais
acentuadas desse
perfil social, podendo
estar associadas a
auséncia de ativos
sociais efou acessos
obstruidos a demais
politicas publicas

As taxas padronizadas
permitem melhor
comparagao entre
municipics com
caracteristicas
assemelhadas como
porte populacional,
assim como a
expressdo que se
observa no Estado da
Paraiba entre os
massivos de pequeno
porte

previamente cadastrada
Cadastro Unico

no
da

Assisténcia Social tiveram

acesso ao

Auxilio

Emergencial na pandemia

sem precisar recorrer
agéncias  bancarias

a
da

Caixa Econémica Federal.

de
continuadamente.

dados

UNIDADE DE CATEGORIAS
ANALISE/ SUGERIDAS PARA
REFERENCIA ANALISE FONTE DADOS ESTATISTICOS E COMENTARIOS
TEMPORAL
Municipiof Unidades geograficas
regionais https://aplicacoes.mds.gov
(mesorregido, br/sagi/vis/data3/data-
2020 microrregido do | explorer.php

estado)

https://aplicacoes.mds.gov
br/sagi/vis/data3/index.php

2g=2

https://sidra.ibge.gov. britab

ela/6579

METODO DE CALCULO

x - Total de pessoas cadastradas no Cadastre Unico da Assisténcia Social no municipio
- Total de pessoas do municipio

O escalonamento do indicador & dado por:

E(x) =

V(x) — V(min)
V(max) — V (min)

Onde: V(x): valor obtido; V(min.): valor minimo observado; V(max.): valor maximo observado.

Fonte: Relatério Final Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021, p. 46-47).
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Segundo as reflexbes de Lavinas et al (2021) sobre as tendéncias que
acompanham o periodo de concessédo do Auxilio Emergencial na Paraiba, €
evidenciado no Grafico 2, a relevancia que ganhou o Auxilio Emergencial (Auxilio
coronavirus) na Paraiba, em particular no campo, onde, em maio, representa
31,8% de todas as rendas, como a fonte mais importante, superior aos

rendimentos do trabalho e as aposentadorias e pensdes.

GRAFICO 2 - Paraiba, Renda domiciliar per capita, Participac&o por tipo de rendimento (%)

Paraiba, Renda domiciliar per capita, Participagdo por tipo de rendimento (%)
Total Rural
10% 3 28 100% 24 26
| ¥ 7 BQutras
H Qutras 9% 90%
8% 80%
dli 0% : 0% BAuxilio
wAulo ; 0 coronavins
coronavins 6% 60% 1
Aposentadoriae  30% 50% m ] Apus;f:ntadona ¢
s , | pensdao
pensao 40% 40% 13
BF+BPC 3% 30% BF+BPC
20 200% 6
& Trabalho 10% 10% B Trabalho
0% b
Mai/20 Nov/20

Fonte: Projeto: Plataforma COVID-19/PB (2020).

A espacializacao dos indicadores sociais mostra 0 aumento de pessoas
com o perfil CadUnico na Paraiba na pandemia, conforme Figura 16. O estudo
comparativo foi construido a partir dos dados das pessoas que receberam o
Auxilio Emergencial através do Programa Bolsa Familia em agosto/2020, em
relacdo ao quantitativo de pessoas que acessaram o Auxilio Emergencial, via
ExtraCad relativo a 52 parcela.

O mapa temético dos territérios paraibanos, demonstra que houve um
incremento que variou entre 20% e 125% de pessoas elegiveis ao Auxilio
Emergencial, colaborando para um incremento sobre o perfil CadUnico nos

municipios, desta forma, colaborando para inferéncia que ha uma demanda
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ampliada para SUAS na Paraiba, para além da protecao social via seguranca de

renda e sim

uma requisicdo majorada por servicos e beneficios

socioassistenciais nos territérios de vivéncias que almejem a protecao social

ampliada e efetiva.

FIGURA 16 — Espacializag&o do incremento de publico perfil CadUnico (EXTRACAD) pelo

acesso ao Auxilio Emergencial na Paraiba - 2020
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Fonte: Albuquerque (2020), Projeto Plataforma COVID-19/PB.

Ja a Figura 17, espelha a espacializacdo do percentual de beneficiarios

do Auxilio Emergencial em relacdo a populacdo estimada (IBGE) na Paraiba,
ano de 2020. Os dados referenciados pela Plataforma COVID-19/PB, sé&o
referentes a concessao beneficio através do Programa Bolsa Familia (PBF) em

agosto/2020 e da 52 parcela do Auxilio Emergencial, via ExtraCad. O mapa

tematico apresenta uma amplitude percentual que varia de 1% a 50%,

apresentando densidade representativa entre os percentuais de 30% a 50%.

Com isso, confirmando a importancia do Auxilio Emergencial como um

ativo pecuniario para o enfrentamento das adversidades pandémicas, pois

evidencia a quantidade expressiva de municipios que possuem percentuais
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entre 30% - 50% de sua populacéo que apresenta o perfil CadUnico, que néo se
finda no acesso ao beneficio de transferéncia de renda e sim requisita do Poder
Publico acbes ampliadas para Politica de Assisténcia Social alinhadas com

politicas publicas afins com intuito de minimizar as vulnerabilidades sociais.

FIGURA 17 — Espacializa¢é@o do percentual de beneficiarios do Auxilio Emergencial em relagédo
a populagdo estimada na Paraiba - 2020
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Fonte: Albuquerque (2020), Projeto Plataforma COVID-19/PB.

3.3 A METRICA DA PROTECAO SOCIAL NA PARAIBA

Uma contribuicdo inovadora e importante da Plataforma COVID-19 foi
sistematizar um indice sintético que reuni indicadores sociais e de salude para
balizar a leitura da protecao social dos territérios paraibanos. Apesar de nao ser
o foco principal desse estudo, o indice de Protecédo Social Municipal (IPSAM)
sinaliza os territérios que tiveram mais ou menos acesso a ativos pata superagao
das adversidades na pandemia.

Conforme o Relatério Final do Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021), o
quadro conceitual para definicdo do IPSAM (2020) é denominado AVEO — Ativos,

Vulnerabilidade e Estrutura de Oportunidades. O enfoque AVEO, expressa a
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vulnerabilidade relacionada "as situa¢des que surgem quando as configuracdes
de recursos (ativos) que controlam e podem movimentar os domicilios
(individuos ou familias) ndo sédo suficientes para aproveitar as estruturas de
oportunidade de acesso ao bem-estar".

Para fazer a leitura dos indicadores, a Figura 18 apresenta uma ‘régua’,
para interpretacdo do IPSAM da COVID-19. na leitura do indicador normalizado,
o IPSAM quanto mais proximo de “1” (um) — significa menor acesso a ativos e

IPSAM quanto mais préximo de “0” (zero) — significa maior acesso a ativos.

FIGURA 18 - “Régua” para leitura e interpretacdo do IPSAM COVID-19

Maior acesso a ativos l - Menor acesso a ativos
[ ‘
0 1

Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021).

Nesta perspectiva, foi realizado o ranking, segundo o indice de Protec&o
Social Ampliada (IPSAM) para os 223 municipios da Paraiba, que sinaliza para
0s gestores publicos quais os territdrios devem ser priorizados para acdes
emergenciais diante da crise e pos crise da pandemia da COVID-19, como

aponta a Figura 19.
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FIGURA 19 - Espacializagéo dos indices de Prote¢do Ampliada Municipal (IPSAM) / Ranking
da Paraiba - 2020
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Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021).

Como resultado da hierarquizacéo do IPSAM, obteve-se os dez primeiros

municipios paraibanos que conforme os estudos da Plataforma COVID-19 PB,

apresentaram acesso a ativos de forma mais ampliada, nas areas da saude e da

assisténcia social no contexto da pandemia da COVID-19, conforme figura 20.

FIGURA 20 — Os 10 primeiros municipios do ranking do indice de Prote¢cdo Ampliada Municipal
(IPSAM) da Paraiba — 2020
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Fonte: Projeto Plataforma COVID-19/PB (2021).
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Apesar das limitacdes do indices sintéticos, eles sinalizam a necessidade
um avaliacdo mais apurada acerca do fenbmeno representado, requisitando
analise complementares, mediadas pela leitura de conjuntura, contexto e das
demais dimensfes que afetam a realidade social.

A crise social e econdmica desencadeada pela pandemia do COVID-19
colocou 83,5% do mercado de trabalho no Brasil em estado de vulnerabilidade
(BARBOSA et al. 2020; PRATES e BARBOSA 2020). E mesmo com politicas
emergenciais, estimamos que pelo menos 26 milhdes de trabalhadores (mais de
um quarto da populagcdo economicamente ativa) ndo terdo acesso a nenhuma
indenizacdo: seja seguro-desemprego, Renda Béasica Emergencial (EBI), ou
direito a retirada significativa de seu fundo de trabalho, Fundo de Garantia de
Tempo de Servico (FGTS).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

Como observa-se a pandemia da COVID-19 maximizou e lancou luz para
as desigualdades sociais estruturais ja vivenciadas na sociedade capitalista e
sobretudo no Brasil heterondmico, sob uma gestdo de cariz de extrema direita e
calcado em preceitos de poés-verdade, que nega a ciéncia e de violacdo de
alguns dos direitos humanos.

Quando realizados os cortes analiticos geograficos, percebe-se o
agravamento das expressdes da “questdo social” no Norte, no Nordeste e na
Paraiba que é fortemente caracterizada com municipios de pequeno porte, sem
infraestrutura e fundo publico compativel para a superacéo dos efeitos deletérios
da sindemia instalada.

Ainda assim, a analise dos dados também demonstra uma variacédo
significativa dos indicadores sociais entre 0s municipios, mostrando-se uma
desigualdade territorial enddégena paraibana, o que pode dificultar tomadas de
decisbes uniforme, sugerindo uma apropriacdo da gestdo estadual do SUAS
para um trabalho mais personalizado de atencdo aos municipios.

A supressdo da quantidade da concessao dos beneficios pecuniarios na
Paraiba em 2021 em relacdo a 2020, bem como, a diminuicdo dos valores
monetarios pagos aos elegiveis, apresentam-se como limitadores para o
enfrentamento das vulnerabilidades sociais e das violagdes de direitos sociais
gozadas pelas familias diante da permanéncia da pandemia.

A utilizacdo do SUAS para a concessdao do Auxilio Emergencial,
favoreceria o fortalecimento do sistema, e colaborava para a sociedade perceber
0 beneficio eventual como um direito outrora estabelecido; poderia evitar as
longas filas nas portas das instituicdes financeiras em busca de informacdes,
minimizaria os recursos judiciarios dos beneficios indeferidos — muitos deles
devido a falta de atualizac&o do CadUnico.

O Auxilio Emergencial realizado por fora do SUAS, demonstra uma
demanda posta para a Politica de Assisténcia Social, em especial para o
CadUnico, de migrar para seu banco de dados os “novos vulnerabilizados”, e
ainda de deslocar para o PBF aqueles que estavam apenas no CadUnico.

O Programa Auxilio Brasil, apesar de ampliar o numero de elegiveis e do

valor médio mensal do beneficio, ainda se mostra insuficiente, enquanto um
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programa de transferéncia de renda, que objetive de forma efetiva, superar as
adversidades pandémicas ainda em curso.

Contabilizar no SUAS as pessoas que acessaram o Auxilio Emergencial
via ExtraCad (via aplicativo), € de suma importancia, pois esses indicadores nao
evidenciam apenas aqueles que carecem por uma seguranca de renda, mas 0s
que precisam de servicos socioassistenciais e acesso a politicas publicas
intersetoriais efetivas, que garantam condi¢cdes de sobrevida - na conjuntura
pandémica - em consonancia com os patamares civilizatorios de existéncia.

Ampliar os estudos e producéo de indicadores qualificados sobre os PCT’s e
os GPTE’s no estado da Paraiba é de suma importancia, com intuito de produzir
conhecimento que fomente o planejamento e a implementacdo de politicas
sociais efetivas para essas populagdes.

A Plataforma COVID-19/PB apresentou-se como um importante
instrumento de producdo de conhecimento cientifico, evidenciando no chao
paraibano 0s municipios prioritarios por politicas publicas setoriais,
disseminando informacfes cientificas baseados em estudos, processos e
produtos que contribuam para implementagcdo de politicas de protecéo social
ampliada diante da crise instaurada.

Apesar da relevancia do ambiente digital, destaca-se uma limitacdo referente
a interface da Plataforma, sinalizando um aperfeicoamento da interface para
melhor interacdo entre ambiente virtual e os usuarios no geral. Pois na
perspectiva do letramento estatistico, da educacao estatistica, como instrumento
de exercicio de cidadania, as pessoas pdem se reconhecer e conhecer seus
territérios e as informacdes referentes as dimensdes das suas vidas cotidianas
através de indicadores sociais, contextualizados e assim vocalizar a gestédo
publica as suas demandas.

As reflexdes apresentadas na sua totalidade referem-se a necessidade de
materializar acdes estais nos territorios paraibanos visando a Protecdo Social
Ampliada, a cidadania plena, a emergéncia do fortalecimento da Seguridade
Social Brasileira através do Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), através
de programas de transferéncia de renda alinhados com um rol de servigos
socioassistenciais, sobretudo para atender a ampliacdo da demanda de usuarios
do SUAS.



63

A demanda atual posta para SUAS é composta pelos usuarios ja constantes
do CadUnico, pelos que foram visibilizados pela pandemia (subnotificac&o),
pelos “novos vulneraveis” — trabalhadores informais que perderam as suas
rendas e por isso ndo teve direito a protecdo do trabalho formal, enfim, um
incremento de demandantes para as politicas sociais, por protecado social,
conforme observado a partir do publico elegivel do Auxilio Emergencial como
todo e sobretudo, via Extracad, impactando no enfrentamento da desigualdade
social agudizada diante da crise sociossanitaria ainda instaurada.

Objetiva-se ampliar o estudo sobre tema em tela através de Projeto de
Pesquisa do Mestrado no PPGSS/UFPB ja em curso, a fim de refletir de forma
ampliada sobre as dimensdes que afetam os programas de transferéncias de

renda em contexto pandémico na Paraiba.
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