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RESUMO

A erradicacdo da pobreza e a reducdo substancial dos niveis de desigualdade no Brasil sdo metas
dificilmente alcancdveis, em um prazo razodvel, sem que se recorra a mecanismos diretos de
redistribuicdo. Os programas de transferéncia de renda de natureza ndo contributiva sio
exemplos claros da ado¢@o desse tipo de mecanismo. Diante do exposto o trabalho tem como
problematica verificar em que medida as condicionalidades criadas pelo PBF traz melhorias
nos indicadores de satide e educa¢do no municipio de Sumé, observando os dados relativos a
Paraiba, a regido Nordeste e no Brasil? O trabalho teve como objetivo geral analisar o indice
de acompanhamento das condicionalidades de Educagdo e Saude estabelecidas pelo Programa
Bolsa Familia no municipio de Sumé, observando os indicadores do estado da Paraiba, da regido
Nordeste e do Brasil entre os anos de 2013 a 2015, relacionando-os ainda, as condicionalidades
de saide com indice de mortalidade fetal e infantil. A Metodologia utilizada € classificado como
um estudo descritivo, exploratério, de natureza quali-quantitativa, com a utilizacdo de um
estudo bibliografico e documental, sendo um estudo de caso realizado no municipio de Sumé —
Paraiba. No presente trabalho foi concluido que apesar dos indicadores de satide e educagdo do
municipio de Sumé estarem em nivel de acompanhamento considerados muito alto (com
excecdo do dltimo semestre do ano de 2015, relacionado a sadde), o municipio tem a
obrigatoriedade de buscar estratégias para acompanhar todo publico atingido pelas
condicionalidades de Saude e Educagdo do Programa Bolsa Familia. Sendo necessario um
planejamento sistematico/intersetorial de todos os 6rgaos para garantir os direitos fundamentais

estabelecidos nas dreas de educacdo, satude e assisténcia social para os beneficidrios do PBF.

Palavras — Chave: Desiguadade. Programa de Transferéncia de Renda. Programa Bolsa

Familia.



ABSTRACT

The eradication of poverty and the substantial reduction of levels of inequality in Brazil are
goals that are difficult to attain, within a reasonable time, without recourse to direct mechanisms
of redistribution. Non-contributory income transfer programs are clear examples of the
adoption of such a mechanism. In view of the above, the work has as problematic to verify to
what extent the conditionalities created by the PBF brings improvements in the indicators of
health and education in the city of Sumé, observing the data related to Paraiba, the Northeast
region and in Brazil? The objective of this study was to analyze the index of monitoring of the
conditionalities of Education and Health established by the Bolsa Familia Program in the city
of Sumé, observing the indicators of the state of Paraiba, the Northeast region and Brazil
between the years of 2013 and 2015, relating - health conditionalities with fetal and infant
mortality rates. The methodology used is classified as a descriptive, exploratory, qualitative-
quantitative study using a bibliographical and documentary study, being a case study carried
out in the city of Sumé - Paraiba. In the present study, it was concluded that although health
and education indicators in the city of Sumé are very high (except for the last half of the year
2015, related to health), the municipality has the obligation to seek strategies to To accompany
all public affected by the Health and Education conditionalities of the Bolsa Familia Program.
There is a need for systematic / intersectoral planning of all organs to guarantee the fundamental
rights established in the areas of education, health and social assistance for the beneficiaries of

the BFP.

Key - words: Unequality. Income Transfer Program. Bolsa Familia Program.
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1 INTRODUCAO

A erradicagdo da pobreza e a reducdo substancial dos niveis de desigualdade no Brasil
sao metas dificilmente alcangdveis, em um prazo razodvel, sem que se recorra a mecanismos
diretos de redistribuicdo. Os programas de transferéncia de renda de natureza ndao contributiva
sdao exemplos claros da adogdo desse tipo de mecanismo (SOARES et al., 2007).

O enfrentamento da pobreza e das desigualdades sociais € um dos grandes desafios
dos governos e da sociedade brasileira. Para superd-lo, é necessdrio que o Estado formule e
implemente politicas e programas que garantam direitos sociais € o pleno exercicio da
cidadania. De acordo com nosso modelo de federalismo, as politicas publicas sdo atribui¢des e
resultados de agdes dos trés entes Unido, Distrito Federal, estados membros e municipios. Neste
sentido, as politicas de responsabilidade do Governo Federal, dos estados, dos municipios e do
Distrito Federal devem contar também com a participacio da sociedade (BRASIL, 2015).

Diante do exposto, o presente trabalho teve como objetivo geral analisar o indice de
acompanhamento das condicionalidades de Educacdo e Saude estabelecidas pelo Programa
Bolsa Familia no municipio de Sumé, observando os indicadores do estado da Paraiba, da regidao
Nordeste e do Brasil entre os anos de 2013 a 2015, relacionando-os ainda, as condicionalidades
de saude com indice de mortalidade fetal e infantil. Quanto aos objetivo especificos, verificar
o indice de acompanhamento escolar de criancgas de 6 a 15 anos com frequéncia superior a 85%
(oitenta e cinco por cento); averiguar o grau de acompanhamento escolar de jovens de 16 a 17
anos com frequéncia superior a 75% (setenta e cinco por cento); Examinar o indice de
acompanhamento da condicionalidade de Satide do Programa Bolsa Familia; e relacionar os
niveis de acompanhamento das condicionalidades de Satde, ao indice de mortalidade fetal e
infantil.

Esta pesquisa € fruto da inquietagdo do pesquisador quanto ao estudo direcionado a
avaliacdo da gestdo do Programa Bolsa Familia e suas condicionalidades no municipio de
Sumé. Outra contribui¢do € a continuidade do processo de pesquisa dos discentes do Centro de
Desenvolvimento Sustentavel do Semidrido (CDSA), da Universidade Federal de Campina
Grande (UFCG), campus Sumé, especialmente dos Curso Superior em Gestdo Publica e das
proximas turma da Especializagdo em Gestdo das Politicas Publicas. Por fim, esta pesquisa é
de grande relevancia para os Gestores Publicos (Chefe do Executivo e Gestores do Programa
Bolsa Familia), pode ser considerada um exercicio produtivo de diagndstico municipal, ao qual

poderd servir as agdes estratégicas intersetoriais para melhorar o cumprimento efetivo dos
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indicadores municipais no que tangem, o acompanhamento das condicionalidades de Educac¢do
e Saude estabelecidos pelo Programa Bolsa Familia.

Metodologicamente, o presente trabalho € classificado como um estudo descritivo de
natureza quali-quantitativa, e com a utiliza¢do de um estudo de caso realizado no municipio de
Sumé — Paraiba. Para a realizacdo do trabalho utilizou-se dados secunddrios, coletados por meio
de levantamento de dados, através dos bancos de dados do Data Social e Sistema de Vigilancia
Alimentar e Nutricional, respectivamente, do Ministério do Desenvolvimento Social e Agririo
e Ministério da Sadde, além de pesquisa bibliografica e documental, através de livros, sites e
periddicos, para formular o embasamento tedrico que dard respaldo a este trabalho cientifico.

Para classificar os indices de acompanhamento das condicionalidade do Programa
Bolsa Familia, serd utilizado 2 metodologia para classificar o Indice de Desenvolvimento
Humano Municipal (IDHM). O IDHM € um numero que varia entre 0 e 1. Quanto mais proximo
de 1, maior o desenvolvimento humano de uma unidade federativa, municipio, regido
metropolitana. No caso especifico, quanto mais préximo de 1, maior serd o indice de
acompanhamento das condicionalidade do PBF pelo municipio.

A pesquisa busca verificar o indice de acompanhamento das Condicionalidade de
Educacgdo e Sadde estabelecidos pelo PBF ao municipios, observando ainda os indicadores da
regido nordeste e dos demais entes federados ao qual o municipio estd subordinado
hierarquicamente (estado da Paraiba e Governo Federal), para tanto, surge o seguinte
questionamento: Em que medida as condicionalidades criadas pelo PBF traz melhorias
nos indicadores de satide e educa¢io no municipio de Sumé, observando os dados relativos
a Paraiba, a regiao Nordeste e no Brasil?

O presente trabalho estd organizado conforme descrito: introducdo, localizando o
tema, expondo a problemédtica, o objetivo geral e os objetivos especificos da pesquisa, fatores
que justificam sua relevancia e Problematica. Na Fundamentagdo Tedrica serdo abordados: 2
Desigualdade Social; 2.1 Conceito de Politicas Publicas; 2.2 Ciclo das Politicas Publicas; 2.3
Tipos de Politicas Publicas; 3 Programas Assistenciais de Transferéncia de Renda no Brasil;
3.1 Programa Bolsa Familia; 3.1.1 Condicionalidades; 4 Metodologia; 5 Andlise e Discussao

dos Resultados, e por fim, apresenta a Conclusdog e as Referéncias.

2 DESIGUALDADE SOCIAL
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A pobreza é o resultado da combinacdo de fatores socioecondmicos e politicos
diversos, revela-se uma das mais perversas — e histdricas — faces da desigualdade social que
vem exigindo, para além da identificac@o de suas causas, a descoberta de alternativas criativas
para sua superacao. Seja qual for o caminho a ser escolhido, sabemos que, tanto no Brasil como
em todo o mundo, esse desafio passa pela igualmente desafiadora viabilizacdo da inclusio
social (NOLETO; WERTHEIN, 2003).

Marx (2006) considerou as desigualdades sociais como produto de um conjunto de
relacdes pautadas na propriedade como um fato juridico, e também politico. O poder de
dominacdo é que origina essas desigualdades. As desigualdades sdo resultados da relagcdo
contraditdria entre proprietarios dos meios de vida e os despossuidos, refletem em apropriacdo
e dominacdo de grupos, dando origem a um sistema social dividido em classes que produzem
e outras que dominam.

A desigualdade das posicdes sociais revelam a distingdo entre as classes sociais que
ddo o ritmo da sociedade capitalista. O nivel de desenvolvimento do capitalismo pode definir
como cada sociedade vai assegurar o tipo de organizagdo social, o cardter das desigualdades,
de privilégios e de desvantagens entre os individuos. Pode-se considerar que o sistema
capitalista e as escolhas dos governos tém fortes influéncias sobre a dindmica da estratificacdo
social. Neste sentido, a questdo social, pobreza e desigualdade podem ser consequéncias de um
sistema econdmico no qual a producio e distribuicao da riqueza sdo relegadas as ambicdes e
anarquia do mercado. Conforme modelo apresentado, o poder politico e sua magnifica estrutura
chamada Estado assume a condi¢@o limitada de permitir a maximizagao de lucro e acumulagdo
de capital. Com o fortalecimento desse sistema, o dinheiro passa a ter grande forca sobre o
homem, se torna um valor em si mesmo dentro da sociedade, ou seja, possuir dinheiro é
centralizar poder, manipular a sociedade, buscar o seu préprio bem-estar, e isso gerou

consequéncias, como as desigualdades sociais (SILVA; SOUSA JUNIOR, 2012).

2

[...] o pleno emprego é incompativel com o processo de acumulacdo gerado nas
formagdes sociais capitalistas. Nesse sentido, a producdo de acumulagdo capitalista,
baseada na exploracio, € estruturalmente excludente (MARX, 1980). Esse aspecto é
demonstrado por Marx em suas andlises sobre o processo de producdo do capital.
Como admite Sposati (1999), a exclusdo ndo é um fendmeno novo. Decorre do
processo de acumulagdo capitalista, apresentando cardter estrutural com
agravamentos ciclicos, portanto, é préprio da sociedade capitalista incluir e excluir
(SILVA, 2010, p. 156).

Baseado na ideia apresentado por Silva (2010), o desemprego € um fendmeno proprio
da estrutura do modelo capitalista. Este fator ao mesmo tempo que restringe as oportunidades

e definicdo de posi¢des dos individuos na sociedade de mercado, resulta em processos de
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exclusdo cuja propria esséncia agudiza a desigualdade social. Nao obstante, o sistema
econOmico vigente, quando incorporado pela busca desenfreada de reproducdo do capital, pode
acarretar sérios desequilibrios socais elevando a concentracdo de riqueza e da dasigualdade.
Esse quadro ¢ fécil de ser visualizado nas periferias das grandes cidades e em regides
desprovidas dos beneficios do mercado de consumo, pois a pobreza ¢ um dos principais
problemas de sociedades em desenvolvimento. Nesses termos, o desafio para o €xito dos
governos nessas sociedades em desenvolvimento, pode ser formular politicas concretas que
busquem as causas estruturais desses problema, mudando as formas de pensar a pobreza, os
conceitos que foram aceitados historicamente com a finalidade de cultivar a ordem estabelecida.

Para Henrique (2003), € visivel que o crescimento econdmico deve ser perseguido de
forma incessante mas, ao contrario do que comungam alguns canones da economia, creio que
ndo deve ser perseguido como um fim em si mesmo. O desenvolvimento encontra-se
relacionados as garantias das liberdades individuais, estas, por vez, entendidas apartir do
significado das oportunidades sociais. Isto é, deve se referir a melhoria da qualidade de vida e
a busca da equidade. Desse modo, redistribuir a renda e a riqueza no Brasil emerge como
elemento central para erradicar a pobreza, contribuir para a dindmica do crescimento econdémico
e criar as bases sdlidas para o desenvolvimento sustentado e solidério.

Torna-se importante que o individuo alcance sua autonomia e liberdade através da
diminuicdo da desigualdade social e da garantia do acesso aos bens necessdrios para
desenvolvimento de capacidades intelectuais e realizacdo enquanto ser racional. Seguindo o
raciocinio, o Estado passa a ser o regulador deste contexto, através das politicas sociais busca
diminuir os indices de desigualdade, procurando desenvolver a¢des para o social e ndo para a

classe dominante (WLODARKI; ALEXANDRE, 2005).

2.1 CONCEITO DE POLITICAS PUBLICAS

Nos dltimos anos foram registrados aspectos relacionados ao ressurgimento da
importancia do campo de conhecimento denominado politicas publicas, assim como das
institui¢des, regras e paradigmas que regem sua decisdo, formulagdo, execugdo e avaliacdo.
Virios fatores contribuiram para a maior visibilidade desta area (SOUSA, 2006).

A partir da década de 1970, e cada vez mais frequente, a termonilogia politicas
publicas passou a estar constantemente presente nos discursos oficiais e nos textos das ciéncias
socias e suas areas de conhecimento (Ciéncia Politica, Antropologia e Sociologia), recobrindo

0 mesmo sistema vivido antes pela nogao de Planejamento Estatal (AUGUSTO, 1989).
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Desse modo, o debate gira em torno da defini¢cao do que sejam politicas publicas. Para
Ferreira (1975) o termo politica refere-se a um conjunto de objetivos que enformam
determinado programa de a¢do governamental e condiciona sua execucdo. Supde, a ideia de
orientacdo especificas, por meio de diversas agdes determinadas pelos programas, quanto aos
fins a ser atingidos. Pressupde também, uma certa hierarquia entre as diversas dimensoes
empiricas a serem presumivelmente abordadas, pelo menos a indice dos beneficios que advirem

de sua implementagao.

Quadro 1 — Definicao de Politicas Publicas, segundo alguns tedricos

AUTOR DEFINICAO
Mead (1995) Campo dentro do estudo da politica que analisa
o governo a luz de grandes questdes publicas.
Lynn (1980) Conjunto de ag¢des do governo que irdo
y produzir efeitos especificos.
Politica publica € a soma das atividades dos
Peters (1986) governos, que agem diretamente ou através de
delegacdo, e que influenciam a vida dos
cidaddos.
Dye (1984) O que o governo escolhe fazer ou nao fazer.
Decisdes e andlises sobre politica publica
Laswell implicam responder as seguintes questdes:

quem ganha o qué? Por qué? E que diferenca
faz?

FONTE: Souza (2006 apud SERAFIM; DIAS, 2012, p. 124).

Conforme definicdes dadas pelos autores, percebe-se que politicas publicas sdo
formuladas para resolver algum tipo de demanda social, econdmica, ambiente, etc, e estdo
diretamente ligados aos resultados que sdo produzidos pelas a¢des, sejam especificos (politica
publica focalizada) ou geral (politica universal). Ainda, podemos detalhar minuciosamente
como acdes prioritdrias planejadas com resultados especificos, que agem diretamente pelo
governo ou por meio de delegacgdo.

Do ponto de vista de Serafim e Dias (2012), entre as melhores defini¢cdes a serem

encontradas na literatura sobre politicas publicas e que se encaixam na nossa realidade, se
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encontram na proposta de Dye e Laswell. Para os mesmos, politicas publicas ndo devem ser
compreendidas unicamente como o que o Estado faz (sua dimensao mais facilmente percebida),
mas também como aquilo que ele deixa de fazer. Suas ag¢des - ou inacdes — refletiriam os
comportamentos dos atores que nele atuam. Politica piblica ndo € entendida exclusivamente
pela interferéncia do Estado na resoluc@o de problemas sociais por meio de acdes previamente
determinadas, mas também, na omissao de posicionamento, perante problemas identificados, e
que poderia ser diagnosticado e formulado a¢cdes na oportunidade do Estado intervir no meio
social.

A ilagdo sobre a conceituagdo de politica publica travada por Secchi (2013, p. 2, grifo

nosso) € conduzida por trés questdes basilares:

I — Politicas publicas sdo elaboradas exclusivamente por atores estatais, ou
também por atores nao estatais?

II — Politicas ptiblicas também se referem a omissao ou a negligéncia?

IIT — Apenas diretrizes estruturantes (de indice estratégico) sao politicas publicas, ou
as diretrizes mais operacionais também podem ser consideradas politicas publicas?
(SECCHLI, 2013, p.2).

Focando no primeiro questionamento, admite-se dizer que a elaboracdo e
concretizagdo das politicas publicas sdao advindas de autoridades legalmente constituidas
(SARAIVA, 2006). Seguindo essa concepg¢ao, podemos dizer que o poder imperativo do Estado
€ a caracteristica basilar, visualizado em grande parte dos conceitos de politicas publicas.
Porém, admite-se o protagonismo de organizagOes privadas, ndo governamentais, na
constituicdo das politicas.

Saraiva (2006, p. 30), em seu artigo Introdugdo a Teoria das Politicas Publicas, traz

consigo vdrias situagdes que podem ser entendidas como politicas publicas, ou seja:

politica pode denotar vérias coisas: um campo de atividade governamental (politica
de sadde, educacional, comercial), um propdsito geral a ser realizado (politica de
emprego estavel para os jovens), uma situagio social desejada (politica de restauragdo
de centros histdricos, contra o tabagismo, de seguranca), uma proposta de acdo
especifica (politica de reflorestamento dos parques nacionais, de alfabetiza¢do de
adultos), uma norma ou normas que existem para determinada problematica (politica
ecoldgica, energética, urbana), um conjunto de objetivos e programas de a¢do que o
governo tem em um campo de questdes (politica de produtividade agricola, de
exportagdo, de luta contra a pobreza).

H4, pelo menos, sete Oticas para avaliar uma politica publica: 1) Pesquisas de
conteddos politicos, em que o estudioso busca detalhadamente descrever e esclarecer a inicio e
o desenvolvimento de politicas especificas; 2) pesquisa do procedimento das politicas, em que

se dé atencgdo as etapas pelas quais passa um assunto e se busca identificar a influéncia de vérios
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setores no desenvolvimento desse assunto; 3) pesquisa de resultado de uma politica, que procura
explicar por que os niveis de despesa ou a oferta de servicos diversificam-se entre areas; 4)
pesquisas avaliativas, que se focalizam entre a anédlise de politicas e as andlises para a politica
e podem ser descritivos ou prescritivos; 5) diandstico para a elaboragao de politicas, em que os
dados sdo tabulados (organizados) para melhor ajudar os tomadores de decisdo a adotar
decisdes; 6) andlise de procedimentos, buscando melhorar a natureza dos sistemas de
elaboragdo de politicas; 7) andlise de politicas, em que o analista pressiona, no processo de

politica, em favor de idéias ou opg¢des especificas (HOGWOOD; GUNN, 1981).

2.2 CICLO DAS POLITICAS PUBLICAS

O processo de elaboragdo de politica publica, também conhecido como ciclo de
politicas publicas consiste em cinco atividades essenciais: percepcao e defini¢do de problemas,
formacdo da agenda decisoria, formacdo de programas, implementacdo das politicas e
monitoramento e avaliacio das acdes. Nessa concepc¢ao, as atividades das politicas ndo ocorrem
em “estagios”, com uma progressao linear de um para o outro. Ao contrario, sao conjuntos de
atividades discretas, embora interrelacionadas, em que os gestores publicos podem se envolver
para alcancar os objetivos das politicas da sua sociedade e do seu governo (BRANCALEON et

al., 2015).

Ao subdividir o agir publico em fases parciais do processo politico-administrativo de
resolucdo de problemas, o “policy cycle” acaba se revelando um modelo heuristico
bastante interessante para a andlise da vida de uma politica publica. As vérias fases
correspondem a uma sequéncia de elementos do processo politico-administrativo e
podem ser investigadas no que diz respeito as constelacdes de poder, as redes politicas
e sociais e as praticas politico-administrativas que se encontram tipicamente em cada
fase (FREY, 1996 apud COSTA, 2013, p. 31).

O ciclo de politica publica é compreendida como um ciclo deliberativo e dindmico,
desenvolvido por fases, e influenciado pelos interesses do Estado e pelas necessidades da

sociedade, mobilizando, assim, atores publicos e privados.

Figura 1 — Etapas do Ciclo das Politicas Puablicas
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ﬁ Ciclo das Politicas Publicas m

Percepcéo e Definigio

Formagao da Agenda
Decisoria

Monitoramento e Formacéo de
Avaliagao das Agoes Programas

Politicas

N = y,

FONTE: Raerder (2014)

7z

Para este modelo, o primeiro passo para se desenvolver uma politica é o de
reconhecimento de uma problema como de relevancia publica, ou montagem da agenda. Como
afirmam os autores , “(...) os problemas constituem o ponto de partida para a geracdo de uma
politica publica. Mas que problemas sdo reconhecidos pelos governantes como relevantes?
Como se da este processo de reconhecimento?” (BAPTISTA; REZENDE, 2015, p. 229). Na
fase de percep¢do e definicdo de problemas, se busca entender os critérios que sdo utilizados
pelo poder publico na definicdo dos temas relevantes e que merecem atencao politica.

Na Formagdo da Agenda, decidi-se o assunto que foi identificado como relevante, e
que faréd ou nao parte da agenda politica ou se por conta da relacao custo-beneficio € mais vidvel
adiar o seu tratamento. De acordo com Subirats (2006), sdo trés as caracteristicas gerais que
favorecem que um tema seja levado a agenda politica, a saber: 1) A valoracido do impacto geral
do tempo; 2) A valoracdo do indice de impacto sobre a realidade social e 3) A viabilidade de
uma solu¢do antecipada ou previsivel.

Neste sentido, acrescenta que para tomar esta decisdo quanto a formacado de agenda é
preciso que: “[...] pelo menos uma avaliagdo preliminar sobre custos e beneficios das vérias
op¢oes disponiveis de acdo, assim como uma avaliacdo das chances do tema ou projeto de se
impor na arena politica [...], pelo menos € conveniente o envolvimento dos relevantes atores
politicos” (FREY, 1996 apud COSTA, 2013, p. 37). A andlise dos custos e beneficios das
politicas publicas € essencial para se verificar o alcance da politicas, quando maior o alcance e
menor o custo, serd primordial para inserir a acdo na agenda governamental.

Na etapa de Formacdo do Programa € realizado o desenho de um programa no qual se

decide a estratégia geral da politica publica (definindo objetivos, metas, recursos, entre outros).
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Na visdo cléssica, esta defini¢do é superior aos demais € ndo se entende a implantacio, bem
como seus efeitos, como instrumentos retro alimentadores. Neste sentindo, o autor salienta que
0 avango em relago a visao classica da visao do policy cicle (ciclo da politica) que é entendido
nao como um processo simples e linear, mas sim como um processo dindmico, que nao tem
ponto de partida ou de chegada definidos, e que envolve ndo s6 formuladores e
implementadores, mas também os stakeholders — pessoas inseridas em uma politica ou nela
interessadas. Portanto, é importante identificar as diferentes etapas do ciclo que formam uma
politica publica - formulagdo, implementacao, resultados e impactos - e ter a avaliacao presente
em cada um deles (CAVALCANTE, 2017).

Conforme Gongalves (2011), na fase de Implementacio de Politicas ocorre a execugao
de atividades que possibilitam que as acdes ocorram na pratica e que se obtenha €xito no alcance
das metas estabelecidas na fase de formulacdo. Destaca dois modelos no processo de
implementagdo de politicas publicas: 0 modelo de cima para baixo (fopdown) e o modelo de

baixo para cima (bottom up).

Para alguns analistas a implementag@o ¢ a fase administrativa da politica, onde todo o
controle estd nas mios dos “formuladores”, situados no topo das organizagdes. Esta
forma de compreender a implementagdo ficou conhecida como enfoque top-dow,
porque define a existéncia de uma organizac¢do central que assume o controle dos
fatores politicos, organizacionais e técnicos e a divisdo de responsabilidades
(MATTOS; BAPTISTA, 2015, p. 149).

O paradigma topdown referencia-se a visao tradicional do ciclo de politicas e reflete a
ideia de hierarquia e centralizacdo da burocracia da administragdo publica que impde que o
poder publico deve tomar a decisdo e os demais devem obedecer. Desde essa ideia de anélise,
a implementacdo € visualizada como acdo governamental que se reflete em programas e
projetos. Ou seja, a politica publica é formada de cima para baixo, dos governantes para os
governados.

Ja o modelo bottom up considera que o processo de implementacdo € imperfeito no
controle do processo de elaboracdo de politicas, levando-o apenas a uma continuidade do
processo de formulacdo, uma vez que o processo nao esta livre dos riscos de haver distor¢oes
entre o que foi planejado e o que estd sendo executado. Concluindo que para essa perspectiva
de andlise os principais problemas no processo de implementacio sdo: capacidade institucional
dos agentes implementadores, problemas de natureza politica e boicotes executados por grupos
que se sentem prejudicados por aquela forma de implementacdo (MATTOS; BAPTISTA,

2015).
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Dye (2005), considerando que avaliar politicas inclui: estudar os programas; relatar os
ouputs’ dos programas governamentais; avaliar os impactos dos programas sobre os grupos-
alvo e sobre os outros grupos, e propor mudangas e ajustes. Ter uma vis@o mais gerencial da
execugdo da politica publica, avaliar a eficdcia, eficicia e efetividade dos objetivos, metas e
diretrizes das a¢Oes governamentais. Essa cultura gerencialista acabou levando ao entendimento
de que os avaliadores sdo medidores e auditores de resultados, concentrando a avaliagdo nas
ultimas etapas dos processos de intervengao.

A avaliacdo € a oportunidade dos gestores analisarem os resultados obtidos por meio
da execucdo da politica publica. Verificar o alcance das politicas e seus efeitos no ambiente
social, econdmico e ambiental € essencial para identificar se o planejamento estratégico
governamental estd sendo cumprindo, caso contrdrio, os dados obtidos por meio da anélise,

dard suporte para os gestores modificar o seu planejamento estratégico.

2.3 TIPOS DE POLITICAS PUBLICAS

E necessdrio enfatizar alguns tipos de politicas publicas, tendo em vista a existéncia
de algumas caracteristicas essenciais que poderdo nos ajudar a identificar quanto ao tipo de
atuacio que se pode adotar na implementacdo de uma dada politica. Podemos destacar alguns
critérios que podem ser utilizado na visualizacdo do tipo de atuagcdo da politica, conforme

visualizada no quadro 2, a seguir:

Quadro 2 — Critérios Utilizados para Identificacdo da Tipologia de Atuacdo da Politica
CRITERIO ELEMENTOS

a) estrutural — buscam interferir em relacdes
estruturais como renda, emprego, propriedade,
N . ~ etc.; e
Quanto a natureza ou grau da intervencao
b) conjuntural ou emergencial — objetivam
diminuir uma situag¢do temporaria, imediata.

a) universal — para todos os cidadaos;

Quanto a abrangéncia dos possiveis beneficios | b) segmentada — para um segmento da populagao,
caracterizado por um fator determinado (idade,
condicio fisica, género etc.); e

! Linguagem empresarial que significa saidas ou resultados. Neste caso, entende ouputs como resultados.
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c) fragmentada — destinadas a grupos sociais
dentro de cada segmento.

a) distributiva — visam distribuir beneficios
individuais; costumam ser instrumentalizadas pelo
clientelismo;

b) redistributiva — visam redistribuir recursos entre

0s grupos sociais: buscando certa equidade,

Quanto aos impactos que podem causar aos retiram recursos de um grupo para beneficiar
beneficidrios, ou ao seu papel nas relacdes sociais | outros, o que provoca conflitos; e

c) regulatéria — visam definir regras e
procedimentos que regulem o comportamento dos
atores para atender interesses gerais da sociedade;
ndo visariam beneficios imediatos para qualquer

grupo.

FONTE: Elaboracgdo Prépria a partir de Texeira (2001).

Observa-se por meio do Quadro 1, que as politicas publicas podem ser identificadas
conforme sua natureza ou grau de interven¢do, quanto abrangéncia dos possiveis beneficios e
quanto aos impactos que podem causar aos beneficidrios, ou ao seu papel nas relacdes sociais.

Em se tratando dos elementos relacionados a natureza ou grau de intervencao,
identifica-se o elemento estrutural e o elemento conjuntural ou emergencial. Ja para identificar
uma politica publica conforme seus elementos de abrangéncia dos beneficidrios, poderao ser
observados aspectos universais, segmentados e fragmentados. Por fim, os elementos
distributivos, redistributivos e regulatorios estdo diretamente ligados a impactos que podem
causar aos beneficidrios, ou ao seu papel nas relagdes sociais.

Assim, politicas distributivas, redistributivas e regulatérias assumem desenhos
distintos. As politicas distributivas, ndo geram conflitos, tendo em vista a percep¢do, quase
generalizada, de que estas sé trazem vantagens para a populacdo-alvo. Ja as politicas
redistributivas sdo as que provocam maiores conflitos, devido ao fato de promoverem o
deslocamento de bens ou valores de um grupo social para outro. Como os interesses dos grupos
envolvidos nesse processo sdo divergentes, dificilmente se chega a um consenso no processo
decisorio. Por fim, t€m-se as politicas regulatérias que, como o préprio nome diz, regulam as
dimensdes econdmica, social e administrativa, seus beneficios ou custos nido sdao conhecidos
antecipadamente, portanto, a existéncia e intensidade dos processos de conflito, consenso ou
coalizdo irdo depender de como se daré a configuracdo da politica especifica (RUA, 1997 apud

GONCALVES, 2011).
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Para avaliacdo de determinada politica publica, é necessario identificarmos suas
caracteristicas essenciais, ou seja, sua natureza, abrangéncia dos possiveis beneficidrios e os
resultados que a politica pode causar. No caso do PBF, trata-se de uma politica publica
estrutural, de abrangéncia segmentada, atingindo um publico especifico da sociedade (na
pesquisa em questdo, serdo pessoas que se encontra em situagdo de pobreza ou extrema pobreza
e que recebem os beneficios varidveis de Educacio e/ou Satide), caracterizada ainda, como uma

politica redistributiva de renda.

3 PROGRAMAS ASSISTENCIAIS DE TRANSFERENCIA DE RENDA NO BRASIL
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No Brasil, desde meados da década 1990 vem se consolidando crengas acerca de acdes
governamentais para combater problemas das desigualdades e sociais com base na
redistribuicdo de renda do parte do Estado. Ultimamente tornou-se notdvel, o aumento
considerdavel de politicas publicas de redistribuicao direta de renda para a populacdo mais
vulneravel. Atualmente, o pais tem dois grandes programas dessa natureza: o Beneficio de
Prestagdao Continuada (conhecido como BPC — LOAS ou, simplesmente, BPC) e o Programa
Bolsa Familia. Ambos sdo objetos de debates quanto a efetividade, a sustentabilidade e aos
possiveis impactos adversos (MEDEIROS; BRITO; SOARES, 2007).

No entanto, outros programas sociais devem ser enfatizados, no intuito de
compreendermos historicamente os principais programas sociais criados durante os Governos
Itamar Franco (1992 — 1994), Fernando Henrique Cardoso (1995 —2002) e Luiz Indcio Lula da
Silva (2003 — 2010), os quais serdo mencionados de forma breve neste se¢do, O Beneficio de
Prestacao Continuada, O Programa Bolsa Escola, O Programa Bolsa Alimentac¢do, O Programa
Nacional de Erradicagdo do Trabalho Infantil (PETI), O Programa Auxilio Gas, O Programa
Fome Zero, e por fim, a Cria¢do do Programa Bolsa Familia.

O Beneficio de Prestacdo Continuada é uma transferéncia de renda sem
condicionalidades e independente de contribuicdo prévia para o regime de seguridade social
para idosos com 65 anos ou mais, e para pessoas com defici€éncia ndo aptas ao trabalho nem a
uma vida independente, os quais vivam em familias cuja renda familiar per capita esteja abaixo
de Y4 do saldrio minimo. Previsto na Constitui¢do Federal de 1988, o BPC comegou a ser
implementado a partir de 1996. O valor do beneficio € igual a um salario minimo. No caso de
deficientes, médicos peritos avaliam suas condicdes fisica e mental para uma vida
independente, bem como sua aptidao, ou ndo, para o trabalho. Os beneficidrios — tanto os idosos
como os deficientes — sdo reavaliados a cada dez anos para examinar-se se sua situacdo de
extrema pobreza mudou (BRASIL, 1998).

O Programa Bolsa Escola foi criado em 2001, e tinha como publico-alvo criangas entre
6 a 15 anos, cuja familia tivesse uma renda per capita abaixo de R$ 90,00. O valor do beneficio
era de R$15,00 por crianca, acumuldvel até um maximo de R$ 45,00 (trés criangas). Em termos
de condicionalidade, a familia se comprometeria a assegurar no minimo 85% de freqii€ncia da
crianca as aulas (BRASIL, 2001a). Esse programa foi unificado com outros programas de
transferéncia de renda sob o Programa Bolsa Familia em janeiro de 2004, e era administrado e
implementado pelo Ministério da Educacao.

Para tanto, o Programa Bolsa Alimentagdo foi criado em setembro de 2001, por

iniciativa do Ministério da Sauide. Ele tinha como objetivo combater a mortalidade infantil em
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familias com renda per capita mensal de %2 saldrio minimo. Assim como no Bolsa Familia, o
valor do seu beneficio era de R$15,00 por crianga na faixa de 0 a 6 anos, ou mulher gravida,
acumuldvel até um méaximo de R$ 45,00. Em termos de condicionalidade, a familia se
comprometeria a atualizar o cartdo de vacinacdo de criancas até de 0 e 6 anos, assim como
asseguraria as visitas regulares, ao posto de satde, de gravidas, para o pré — natal, e de maes
que estivessem amamentando (BRASIL, 2001b).

O Programa Nacional de Erradicacido do Trabalho Infantil (PETI) foi criado em 1996.
Ele consiste na transferéncia de renda para familias com criancgas na faixa de 7 a 15 anos, as
quais trabalhem ou corram risco de ter de trabalhar em atividades consideradas perigosas e
prejudiciais a satide infantil, como, por exemplo, em carvoarias € em plantacdes de cana — de —
acucar ou de sisal. O programa também prevé o repasse de verbas para os municipios
participantes, para que ampliem as atividades curriculares da escola com a Jornada Ampliada.
O valor do beneficio era de R$ 25,00, por crianga, nas areas rurais, ¢ de R$ 40,00 nas areas
urbanas. O programa € condicional, e as familias dele participantes se comprometem a nao
permitir que criangas menores de 16 anos trabalhem, assim como asseguram que 0s menores
terdo, no minimo, 75% de freqiiéncia na escola (SOARES et al., 2007).

O Auxilio Gas foi criado em dezembro de 2001, como uma medida compensatéria
para o fim do subsidio ao gds de cozinha. Assim como no Bolsa Escola, as familias a serem por
ele beneficiadas deveriam ter uma renda familiar per capita de, no maximo, R$ 90,00 (excluida
desse cdlculo a renda proveniente dos outros programas de transferéncia de renda, ou de
beneficios como o seguro desemprego). Esse programa ndo impunha nenhuma
condicionalidade a familia, a ndo ser a de estar registrada no Cadastro Unico (CadUnico). O
valor do beneficio era de R$ 7,50 por més, pagos bimestralmente. O Ministério das Minas e
Energia era responsavel pela administracdo desse programa (BRASIL, 2002).

O Cartao Alimentacdo ou O Fome Zero foi criado em 2003, consistia em uma
transferéncia de R$ 50,00 para familias cuja renda familiar per capita fosse menor do que
metade do saldrio minimo, por 6 meses (esse periodo poderia ser prorrogado por no miximo,
18 meses). O objetivo do programa era lutar contra a inseguranca alimentar, enquanto outras
medidas — acOes estruturantes — seriam implementadas a fim de assegurar que as familias nao
padecessem de insegurancga alimentar (SOARES et al., 2007).

Por fim, o Programa Bolsa Familia, ao qual serd tratado no préximo subtépico de
forma detalhada, abrangendo sua criagdo (aparato legal), seus objetivos e as condicionalidades
— Assisténcia Social, Saude e Educacdo — impostas pelo programa, € que deverao ser cumpridas

pelas familias que recebem o beneficio.
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3.1 CONSOLIDACAO DA POLITICA DE INCLUSAO SOCIAL NO BRASIL

O Programa Bolsa Familia foi instituido por meio da Lei Federal n° 10.836, de 09 de
Janeiro de 2004, e regulamentada pelo Decreto Federal n° 5.209, de 17 de Setembro de 2004.
O PBF € um programa que contribui para o combate a pobreza e a desigualdade no Brasil, foi
criado em outubro de 2003 e possui trés eixos principais: I) Complemento da renda; II) Acesso
a direitos; III) Articulagdo com outras acdes. Desde 2011, o PBF faz parte do Plano Brasil Sem
Miséria, que reuniu diversas iniciativas para permitir que as familias deixassem a extrema
pobreza, com efetivo acesso a direitos bésicos e a oportunidades de trabalho e de
empreendedorismo (BRASIL, 2017a).

No Complemento da Renda, todos os meses as familias atendidas pelo Programa
recebem um beneficio em dinheiro que € transferido diretamente pelo governo federal. No
Acesso a Direitos, as familias devem cumprir alguns compromissos (condicionalidades), que
tem como objetivo reforgar o acesso a Educacdo, Saide e Assisténcia Social. Ainda, o PBF tem
a capacidade de integrar e articular vdrias politicas publicas sociais, a fim de estimular o
desenvolvimento das familias, contribuindo para elas superarem a situacdo de vulnerabilidade
e de pobreza, a exemplo da Politicas Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional (PNSAN)
e do Programa Nacional de Acesso ao Ensino Técnico e Emprego (PRONATEC). Conforme o
paragrafo unico, do art. 1°. da Lei Federal n° 10.836, de 09 de Janeiro de 2004, o PBF tem por
finalidade:

[...] a unificacdo dos procedimentos de gestdo e execugdo das agdes de transferéncia
de renda do Governo Federal, especialmente as do Programa Nacional de Renda
Minima vinculado a Educagao - Bolsa Escola, instituido pela Lei n® 10.219, de 11 de
abril de 2001, do Programa Nacional de Acesso a Alimentacdo - PNAA, criado
pela Lein o 10.689, de 13 de junho de 2003, do Programa Nacional de Renda Minima
vinculada a Satide - Bolsa Alimentacao, instituido pela Medida Provisdria n o 2.206-
1, de 6 de setembro de 2001, do Programa Auxilio-Gds, instituido pelo Decreto n°
4.102, de 24 de janeiro de 2002, e do Cadastramento Unico do Governo Federal,
instituido pelo Decreto n°® 3.877, de 24 de julho de 2001 (BRASIL, 2004a).

Observa-se que o PBF foi criado com a finalidades de centralizar as agdes antes
previstas (ver item 3), ou seja, 0 Programa resultou da unificagcdo do Programa Nacional de
Renda Minima vinculada a Secretaria de Educagdo, Programa Nacional de Acesso a

Alimentagdo, Programa Nacional de Renda Minima vinculado a Sadde, Programa Auxilio —

Gés e do Cadastrado Unico do Governo Federal. Porém, a unificacio dos programa nio


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/LEIS_2001/L10219.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/2003/L10.689.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/Antigas_2001/2206-1.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/MPV/Antigas_2001/2206-1.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/2002/D4102.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/2002/D4102.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/2001/D3877.htm
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significa a mudancgas do objetivos individuais de cada politica, mas, o fortalecimento. Assim
pode ser verificada ao se observar o cumprimento das condicionalidades.

Ainda, conforme o Art. 4°, do Decreto n° 5.209, de 17 de Setembro de 2004, os
objetivos basicos do PBF, é promover o acesso a rede de servigos publicos, em especial, de
saude, educacdo e assisténcia social, combater a fome, promover a seguranca alimentar e
nutricional (Sistema Nacional de Seguranca Alimentar e Nutricional - SISAN), estimular a
emancipagdo sustentada das familias que vivem em situacdo de pobreza e extrema pobreza
(Programas sociais de qualificagdo e inser¢do ao mercado de trabalho, a exemplo do
PRONATEC), combater a pobreza e promover a intersetorialidade (formulacdo de politicas
publicas articuladas, por meio da gestdo federeal, estadual, distrial e municipal e seus/suas
Ministérios/Secretarias), a complementaridade e a sinergia das acdes sociais do Poder Publico
(BRASIL, 2004b).

O PBF também busca a integracdo com outras politicas publicas, como acdes de
qualificacdo profissional e de apoio a geracao de trabalho e renda; de alfabetizacdo e educacao
para jovens e adultos; e de melhoria do acesso a moradia. Essas acdes podem mudar as vidas
das familias para melhor, colaborando para a constru¢do das condicdes para o seu proprio
sustento. Estas atividades sdo promovidas pelo Governo Federal, estados e municipios, bem
como por grupos da sociedade civil.

O ingresso das familias no PBF ocorrerd por meio do Cadastramento Unico do
Governo Federal, conforme procedimentos definidos em regulamento especifico. Nesse
sentido, o PBF atendera as familias em situacdo de pobreza e extrema pobreza, caracterizadas
pela renda familiar mensal per capita de até R$ 100,00 e R$ 50,00, respectivamente (BRASIL,
2014b).

Os beneficios do PBF estdo classificados em dois tipos e sdo concedidos de acordo
com a renda e a composi¢ao da familia. O beneficio do PBF € pago diretamente as familias por
meio de cartdo magnético ou de depdsito na Conta Bancéria Caixa Fécil. De preferéncia, a
mulher € a responsével pelo recebimento do beneficio e a familia tem total liberdade para gastar

o beneficio, de acordo com as suas necessidades (BRASIL, 2012).

Quadro 3 — Beneficio Basico e Variaveis do PBF
TIPO DE BENEFICIO CRITERIO

Beneficio Basico (R$ 85,00 — oitenta e cinco

. D paga as Familias Extramente Pobres.
reais);



Beneficio Variavel Vinculado a Crianca ou
Adolescente de 0 (zero) a 15 (quinze) anos
(R$ 39,00 — trinta e nove reais).

Beneficio Variavel Vinculado a Gestante (R$
39,00).

Beneficio Varidvel Vinculado a Nutriz (R$
39,00).

Beneficio Variavel Vinculado ao Adolescnte
(R$ 46,00 — quarenta e seis reais).

Beneficio para Superacio da Extrema
Pobreza
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D crianca ou Adolescente de 0 a 15 anos de
idade em sua composicao;e

IT) é exigida frequéncia escolar das criancas
e adolescente entre 0 a 15 anos de idade.

D pago as familias com renda mensal de até
R$ 170,00 (cento e setenta reais) por pessoa € que
tenham grvidas em sua composi¢ao; e

1D sao repassados nove parcelas mensais. O
beneficio s6 € concedido se a gravidez for
identificada pela area de saide para que a
informacdo seja inserida no Sistema Bolsa
Familia na Sadde.

D pago as familias com renda mensal de até
R$ 170,00 por pessoa € que tenham criangas com
idade entre 0 e 6 (seis) meses em sua composicao,
para reforcar a alimentacdo do beb&, mesmo nos
casos em que o bebé ndo more com a mae; e

IT) sdo seis parcelas mensais concedidas a
familia, no entanto, para que o beneficio seja
garantido, a crianga precisa ter seus dados
incluidos no Cadastro Unico até o sexto més de
vida.

D pago as familias com a renda mensal de
at€ R$ 170,00 por pessoa e que tenham
adolescentes entre 16 a 17 (dezessete ) anos em
sua composi¢ao; e

1D € exigida frequéncia escolar dos
adolescentes.
D pago as familias que continuem com

renda mensal por pessoa inferior a R$ 85,00,
mesmo apds receberem os outros tipos de
beneficios do Programa; e

10) o valor do beneficio € calculado caso a
caso, de acordo com a renda e a quantidade de
pessoas da familia para garantir que a familia
ultrapasse o piso de R$ 85,00 de renda por
pessoa.

FONTE: Elaboragdo Prépria a partir de consulta em Ministério do Desenvolvimento Social e Agrario (2017b).
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O valor que a familia recebe por més € a soma de véarios tipos de beneficios previstos
no PBF. Os tipos e as quantidades de beneficios que cada familia recebe dependem da
composi¢do (ndmero de pessoas, idades, presenca de gestantes, etc.) e da renda da familia
beneficidaria. O beneficio poderd ser bdsico ou varidvel, sendo que, como Visto
anteriormentemente, os beneficios varidveis estdo diretamente ligados as dreas de Saude,
Educagdo e Assisténcia Social, ao qual, para ser incluido no beneficio, o usudrio devera cumprir

alguma (as) condicionalidade (es) que serdo explicados minuciosamente no subtépico 3.1.1.

3.1.1 Condicionalidades

Para que as familias possam receber os beneficios financeiros varidveis do PBF ¢
exigido por lei o cumprimento de determinados compromissos por parte das mesmas, chamados
de condicionalidades. Sdo compromissos nas areas de educacao e saude.

A gestdo de condicionalidades € realizada por meio da articulac@o entre a gestdo do
PBF e as dreas de sadde e educagdo. Em resumo, pode ser caracterizada como o conjunto de
acoes coordenadas entre os Governos Federal, estadual, municipal e do Distrito Federal, com o
apoio das Instincias de Controle Social, visando ao acompanhamento periédico dos
compromissos assumidos pelas familias e pelo poder publico (MINISTERIO DO
DESENVOLVIMENTO SOCIAL E COMBATE A FOME, 2015).

No quadro 4, pode-se observar as condicionalidade do PBF nas areas de Educacio e

Saude estabelecidos pela Lei Federal n® 10.836/2004 e regulamenta pelo Decreto n® 5.209/2004.

Quadro 4 — Condicionalidades do PBF
AREA CONDICIONALIDADE

a) efetivar a matricula das criancas e
adolescentes de 6 a 15 anos em estabelecimento
regular de ensino;

b) garantir a frequéncia escolar de no

minimo 85% da carga hordria mensal do ano

letivo para criangas de 6 a 15 anos, [...]; e
Condicionalidade de Educacao . a

c) garantir a frequéncia escolar de no
minimo 75% da carga hordria mensal do ano
letivo para jovens de 16 a 17 anos, [...]; e

d) informar de imediato sempre que ocorrer
mudancas de escolas dos dependentes de 06 as 15
anos, para que seja viabilizado e garantido o
efetivo acompanhamento da frequéncia escolar.
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a) inscrever-se no pré-natal e comparecer as
consultas nas unidades de saide mais proximas
de suas residéncia, [...];

b) participar de atividades educativas
ofertadas pelas equipes das unidades de saide
sobre aleitamento materno e promoc¢do da
alimentacao saudavel;

Condicionalidade de Saude c) levar a crianca a unidade bésica de saide

ou ao local de campanha de vacina¢do, mantendo
atualizado o calenddrio de imunizagdo; e

d) levar a crianca as unidades de saude,
portando o cartdo de saude da crianca, para a
realizagdo do acompanhamento do estado
nutricional, do desenvolvimento e de outras
acoes.

FONTE: Elaboragao Prépria com base em Portaria GM/MDS, n° 551 (2005).

Para as familias cadastradas no PBF e que recebem beneficios financeiros varidveis, é
necessdrio o cumprimento efetivo das condi¢des apresentadas no quadro 4, ou seja, manter o
filho com frequéncia igual ou superior a 85% para criancas de 6 a 15 anos de idades e, para os
jovens de 16 a 17 anos de idades, frequéncia minima escolar de 75%. Ainda, estabelece os
critérios relacionados a saide, sendo que as familias que recebem o Beneficio Varidvel devem
cumprir.

Para 0 acompanhamento do cumprimento das condicionalidade do PBF, no ano de
2014 foi publicada a Portaria Interministerial MEC/MDS n° 3.789, de 17 de Novembro de 2004,
estabelecendo atribuicdes e normas para o cumprimento da Condicionalidade da Frequéncia
Escolar no PBF. Posteriormente, no dia 18 de Novembro de 2004 foi publicada a Portaria
Interministerial MS/MDS n° 2.509, que dispde sobre as atribui¢des e normas para a oferta e o
monitoramente das agdes de Saude relativas as condicionalidades das familias beneficiarias do
PBF.

Os trés ministérios envolvidos na gestdao do PBF (Ministério da Sadde, Ministério da
Educacdo e Ministério do Desenvolvimento Social e Agrario) passaram a investir no
remodelamento das sistemdticas de coleta e registro de informacdes relativas ao
acompanhamento de condicionalidades em suas respectivas dreas de atuacdo. Para acompanhar
as condicionalidades da educacdo, em 2004 foi implantado o Sistema de Acompanhamento da
Frequéncia Escolar de Beneficidrios do PBF, desenvolvido pela Caixa Econdmica Federal —

CAIXA para o Ministério da Educagdo. Em marco de 2005, o Ministério da Satude desenvolveu
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e implementou o Mddulo de Gestdo do Sistema de Vigilancia Alimentar e Nutricional —
SISVAN. Os sistemas sdo alimentados pelos municipios e transmitidos ao governo federal
(BATISTA, 2007).

Essas ferramentas foram criadas para facilitar o acompanhamento/fiscalizagdao do
cumprimento das condicionalidades pelos érgdos municipais, aos quais, fazem o contato direto
com a popula¢do local. Ainda, para reforcar a fiscalizacdo pelos municipios no cumprimento
das condicionalidades, cada municipio brasileiro, institui o Conselho Municipal de Assisténcia
Social (COMAS), que tem por finalidade a elaboracdo da Politica Municipal de Assisténcia
Social (PMAS), fiscalizar a execu¢do do Fundo Municipal de Assisténcia Social (FMAS) e

acompanhar a gestdao do Programa Bolsa Familia.

4 AVALIACAO DE POLITICAS PUBLICAS ABORDAGEM METODOLOGICA
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O trabalho faz estudo descritivo sobre o cumprimento das condicionalidades para
efetividade do PBF e toma-se como unidade de andlise indicadores de educacdo e satde do
municipio de Sumé — PB.

Para viabilizar a coleta dos dados foram utilizados os bancos de dados do Ministério
do Desenvolvimento Social e Agrario (MDSA) e Ministério da Sadde, respectivamente, o Data
Social — os dados coletados sdo relativos ao acompanhamento das condicionalidade de
Educacio e Sadde estipulados pelo PBF — e posteriormente, Sistema de Vigilancia Alimentar e
Nutricional, onde localizamos o indice de natalidade fetal-infatil. Dos bancos de dados
utilizados, foram retirados os indicadores dos trés entes da federacdo, incluindo a regido

nordeste.

Figura 2 — Faixa de Acompanhamento das Condicionalidades do Programa Bolsa Familia

0 0,499]0,500 0599 | 0,600 0,699 0,700 0,799 | 0,800 1

v v

( L L JU JU )
MUITO BAIXO BAIXO MEDIO ALTO MUITO ALTO

FONTE: Adaptado do Atlas de Desenvolvimento Humano (2017)

Para rotular o indices de acompanhamento das condicionalidade do PBF, serd utilizado
como parimetro a metodologia aplicada para classificar o Indice de Desenvolvimento Humano
Municipal (IDHM). O IDHM € um nimero que varia entre O e 1. Quanto mais proximo de 1,
maior o desenvolvimento humano de uma unidade federativa, municipio, regido metropolitana.
No caso especifico, quanto mais proximo de 1, maior serd o indice de acompanhamento das

condicionalidade do PBF pelos municipios (figura 1).

5 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS
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O municipio de Sumé (PB) estd localizado na mesorregido da Borborema, mais
precisamente na microrregido do Cariri Ocidental com édrea de 842,51 km? (oitocentos e
quarenta e dois, cinquenta e um quildmetros quadrados), distante 275 km (duzentos e setenta e
cinco quilometros) da Capital Jodo Pessoa (PB). Segundo o Censo de 2010, a populagdo
municipal era de 16.060 (dezesseis mil e sessenta) habitantes e estima-se, que no ano de 2016
o municipio tenha 16.872 (dezesseis mil, oitocentos e setenta e dois) habitante (IBGE, 2017).

De acordo com o Indice FIRJAN de Desenvolvimento Municipal (FIRJAN, 2017),
Sumé tem um indice de desenvolvimento moderado em Educacao (0,7397 — indice educacional)
e Satde (0,7007 — indice de sadde), sendo que, seu indice de Emprego e Renda € baixo (0,3558
— indice de Emprego e Renda), ocupando a 3791° posicdo nacional e 87° posi¢do estadual no
ranking do IFDM. Ainda, o Programa das Nag¢des Unidas para o Desenvolvimento, classifica o
municipio de Sumé com indice de 0,627, situando o municipio na faixa de Desenvolvimento
Humano Médio (PNUD 2010 apud ATLAS DE DESENVOLVIMENTO HUMANO, 2017).

De acordo com o Relatério de Informagdes Sociais, do Ministério do Desenvolvimento
Social e Agrario (2017c¢), o municipio de Sumé, no més de dezembro de 2016 tinha um total de
4.478 (quatro mil quatrocentos e setenta e oito) familias inscritas no Cadastro Unico do PBF,
das quais: 2.790 com renda per capita familiar de até R$ 85,00; 297 com renda per capita
familiar entre R$ 85,01 a R$ 170,00; 618 com renda per capita familiar entre R$ 170,01 a meio
saldrio minimo; 773 com renda per capita acima de meio saldrio minimo. Ainda, de acordo com
o relatdrio, no ano de 2010, estima-se que havia 3.060 (trés mil e sessenta) familias em situacao
de baixa renda e 2.333 (dois mil, trezentos e trinta e trés) familias pobres.

A pesquisa verificou o cumprimento das condicionalidades estipuladas pelas regras do
PBF (quadro 4), posteriormente serd verificado as condiconalidades de Satde, ou seja, o total
de familias com perfil de saude, o total de familias acompanhadas nas condicionalidades de
Saude, o indice de total de familias acompanhadas, segundo as condicinalidades de Saude do
PBF e o niimero total de mortalidade fetal e infantil nos anos de 2013 a 2015.

Ainda, no item 6, verificou-se o total de criangas e adolescentes, publico — alvo das
condiconalidades de educagdo do PBF, o total de criancas e adolescentes acompanhados com
frequéncia escolar igual ou superior a 85%, e por fim, o total de jovens, ptiblico — alvo das
condiconalidades de educacdo do PBF e o total de jovens acompanhados com frequéncia

escolar igual ou superior a 75% no periodo de 2013 a 2015.

5.1 CONDICIONALIDADES DE SAUDE
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Para darmos inicio a anélise do cumprimento das condicionalidades de Saide do PBF
aos beneficidrios, € necessario relembrarmos as condiconalidades apresentadas no subtdpico
3.1.1, no quadro 4.

As familias beneficidrias do PBF, que recebem o beneficio varidvel das
condicionalidades de Sadde, devem atender os seguintes requisitos, conforme apresentados no
quadro 4: a) escrever-se no pré-natal e comparecer as consultas nas unidades de saide mais
proximas de sua residéncia; b) participar de atividades educativas ofertadas pelas equipes das
unidades de saude sobre aleitamento materno e promocao da alimentacdo saudavel; c¢) levar as
criancas as unidades de satde ou ao local de campanha de vacinacdo, mantendo atualizado o
calendério de imunizagdo; e d) levar as criangas as unidades de sadde, portando do cartdo de
saude da crianca, para a realizacdo do acompanhado do estado de nutri¢do, do desenvolvimento

e de outras acoes.

Tabela 1 — Total de Familias com Perfil de Satide nas Condicionalidades do PBF entre os anos
de 2013 - 2015
PERIODO JUN./13 DEZ./13 JUN./14 DEZ./14 JUN./15 DEZ./15
SUME (PB) | 2515 2.486 2.504 2.423 2.422 2.309
|

PARAIBA 431.454 425.429 433.017 444.568 451.107 436.488
NORDESTE ‘ 6.014.552 5.926.237 6.000.764 6.072.605 6.082.081 5.854.670
BRASIL ‘ 11.873.323 11.845.101 12.084.288 12.135.545 12.028.496 11.582.117
FONTE: Elaboragdo Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

Como pode ser observado na Tabela 1, nos trés anos pesquisados, 0 municipio de Sumé
tinha respectivamente no segundo semestres dos anos de 2013, 2014 e 2015, 2.486 (doiz mil,
quatrocentos e oitenta e seis) familias, 2.423 (duas mil, quatrocentas e vinte e trés) familias e
2.309 (duas mil, trezentas e nove) familias, observando-se um pequena queda no total de
familias acompanhadas nas condicionalidades de saide do PBF. No estado da Paraiba,
constatou-se que nos seis semestres em estudo, ocorreram varias ocilagdes positivas e negativas
no total de familias acompanhadas, sendo que comparando o primeiro semestre de 2013 ao
ultimo semestre de 2015, houve um aumento de 5034 (cinco mil e trinta e quatro) familias
acompanhadas acompanhadas nas condicionalidade de satide.

Verifica-se que na regido nordeste e no Brasil ocorreram pequenas quedas no nimero
total de acompahamento das familias entre o primeiro semestre de 2013 ao ultimo semestre de
2015. Na regido nordeste houve uma diminui¢do de 159.882 (cento e cinquenta e nove mil,

oitocentos e oitenta e duas) familias e no Brasil um diminui¢do de 291.206 (duzentas e noventa
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e um mil, duzentos e seis) familias, no que se refere ao acompanhamento das condicionalidades

de Sadde do Programa Bolsa Familia.

Grifico 1 — Total de Familias Acompanhadas nas Condicionalidades de Satide entre os anos de
2013 -2015
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FONTE: Elaboracdo Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

Observa-se no Gréfico 1, que do total de familias com perfil de satide nas
condicionalidade do PBF entre o primeiro semestre de 2013 ao ultimo semestre de 2015 (tabela
1), em média 83% (oitenta e trés por cento) do publico — alvo foram acompanhadas
efetivamente no municipio de Sumé, no estado da Paraiba foram acompanhadas em média 81%
(oitenta e um por cento), na regido Nordeste 77% (setenta e sete por cento) dos beneficidrios
foram em médias acompanhadas efetivamente e no Brasil, cerca de 74% (setenta e quatro por
cento) dos usudrios foram acompanhadas.

Verifica-se ainda, que o municipio de Sumé tem o maior percentual de
acompanhamento das condicionalidades de Saude em comparagdo ao estado da Paraiba, regido
Nordeste e o indice federal. Nos anos estudados, podemos perceber que nos 5 (cinco) primeiros
semestres analisados — Jun./2013, Dez./2013, Jun./2014, Dez./2014 e Jun./2015 — o percentual
de acompanhamento do municipio de Sumé foi superior aos demais entes pesquisados, no

entanto, no ultimo semestre estudado (Dez./2015), o indice de acompanhamento das
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condicionalidades de satide no municipio, foi inferior ao estado da Paraiba e a regiio Nordeste?.

No entanto, tendo uma média total de acompanhamento superior aos demais pesquisados.

Grifico 2 — Indice Total de Familias Acompanhadas nas Condicionalidades de Satdde entre os
anos de 2013 - 2015
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e SUME (PB) 0,843 0,850 0,848 0,846 0,821 0,798 0,834
e PARAIBA 0,795 0,798 0,824 0,802 0,797 0,821 0,806
NORDESTE 0,765 0,764 0,761 0,780 0,764 0,801 0,772

e BRASIL 0,732 0,734 0,733 0,752 0,739 0,768 0,743

FONTE: Elaboracdo Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

No grafico 2, pode-se observar o indices de acompanhamento das condicionalidades
de saude do Programa Bolsa Familia e o indices médio de acompanhamento dos anos estudados.
Verifica-se por meio do gréfico, que o municipio de Sumé, de acordo com a metodologia
adotada para classificar os indices de acompanhamentos dos entes (item 5), que o municipio de
Sumé, nos 5 primeiros semestres pesquisados, tem um indice de acompanhamento muito alto.
Ja no ultimo semestre o municipio € caracterizado com indice de acompanhamento alto.
Contudo, o indice médio dos anos em estudo classifica o municipio de Sumé com indices de
acompanhamento muito alto (0,834), obtendo um indice superior de acompanhamento em
comparacdo com o estado da Paraiba (0,806), a regido Nordeste (0,772) e a indice nacional
(0,743).

Identifica-se no grifico 2, que o estado da Paraiba é classificado com indice

considerado muito alto de acompanhamento das condicionalidades de Satde, a regiao Nordeste

2 O percentual de acompanhamento é realizado por meio da divisdo do Total de Familias Acompanhadas nas
Condicionalidades de Sadde (Grafico 1) e o Total de Familias com perfil de Satude nas Condicionalidades do PBF
(Tabela 1). Multiplicando o resultado por 100.
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com alto indice de acompanhamento, e por fim, o indice médio de acompanhamento nacional

¢é considerado alto.

Gréafico 3 — Numero Total de Mortalidade Fetal e Infantil entre os anos de 2013 - 2015
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FONTE: SISTEMA DE VIGILANCIA ALIMENTAR NUTRICIONAL (MINISTERIO DA SAUDE, 2017).
Elaboragdo Prépria

Identifica-se no grafico 3, através dos dados retirados do Sistema de Vigilancia
Alimentar Nutricional, do Ministério da Satde, que entre os anos de 2013 a 2015 ocorreram
um total de 8 mortes fetal e infantil no municipio de Sumé, sendo 2 (duas) mortes no ano de
2013, 3 (trés) mortes no ano de 2014 e 3 mortes no ano de 2015. No estado da Paraiba houveram
4.193 (quatro mil, cento e noventa e trés) mortes fetal e infantil, na regido Nordeste 69.485
(sessenta e nove mil, quatrocentos e oitenta e cinco), mortes e no Brasil, totaliza-se 211.342
(duzentos e onze mil, trezentos e quarenta e duas) mortes fetais e infantis.

No entanto, observa-se no indice municipal, que em comparacdo com o total de
familias acompanhadas com perfil de saide nas condicionalidades do programa bolsa familia
(tabela 1), o municipio de Sumé tem um baixo indice de mortalidade fetal e infantil. Isso deve-
se ao cumprimento das condicionalidades do PBF pelas beneficidrias acompanhadas. Ou seja,
inscricdo da familia no pré-natal e comparecimento as consultas nas unidades de satde,
participacdo em atividades educativas, vacinacao e acompanhamento do estado nutricional, do
desenvolvimento de criangas entre 0 a 6 anos. Ac¢des preventivas que contribuem para baixos

indices de mortalidade fetal e infantil no municipio de Sumé, e sobretudo, conforme preconiza
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a Lei n° 10.836, de 9 de Janeiro de 2004 (lei que cria o Programa Bolsa Familia), o acesso aos

direitos fundamentais.

5.2 CONDICIONALIDADES DE EDUCACAO (CRIANCAS E ADOLESCENTES DE 6 A
15 ANOS)

Para darmos continuidade a andlise do cumprimento das condicionalidades de
Educacido (criangas e adolescentes de 6 a 15 anos) do Programa Bolsa Familia pelas familias
beneficidrias, é necessario relembrar-mos as condicionalidades apresentadas no subtdpico
3.1.1, no quadro 4.

As familias beneficidrias do PBF, que recebem o beneficio varidvel das
condicionalidades de Educacdo, devem atender o seguintes requisitos, conforme apresentados
no quadro 3: a) efetivar a matricula das criancas e adolescentes entre 6 a 15 anos em
estabelecimento regular de ensino; b) garantir frequéncia escolar de no minimo 85% da carga
horério mensal do ano letivo para criangas entre 6 a 15 anos, informando sempre a escola quanto
da impossibilidade de comparecimento do aluno a aula, apresentando, se existente, a devida
justificativa; e c¢) informar sempre de imediato que ocorrer mudancas de escolas dos
dependentes de 06 a 15 anos, para que seja viabilizado e garantido o efetivo acompanhamento

da frequéncia escolar.

Tabela 2 — Total de Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos, Pdblico — Alvo das
Condicionalidades de Educacdo do PBF entre os anos de 2013 — 2015
PERIODO MAI./13 NOV./13 MAL./14 NOV./14 MAIL/15 NOV./15

SUME | 1.983 1.889 1.926 1.855 1.935 1.757
PARAIBA | 456775 444.114 460.102 439.314 456.826 421.434
NORDESTE | 6.798.937  6.579.155 6.755415 6362968 6.556.072 6.112.717

BRASIL | 14782303 14.447.143 14.844.452 13.775.932 14.201.920 13.388.744

FONTE: Elaboragdo propria Data Social (MDSA, 2017).

Verifica-se na Tabela 2 que o municipio de Sumé (PB) no primeiro semestre de 2013,
detinha um total de 1.983 (hum mil, novicentos e oitenta e trés) crianca e adolescentes
condicionadas a varidvel de educac¢iao do Programa Bolsa familia, tendo uma leve queda de 94
(noventa e quatro) familias no segundo semestre do mesmo ano. Ja no primeiro semestre do
ano de 2014, o municipio contava com 1.926 (hum mil, novicentos e vinte e seis) criangas e
adolescente publico — alvo das condicionalidade de Educacdo, no entanto, ocorrendo uma
variacdo negativa de 71 (setenta e uma) criangas e adolescentes no segundo semestre de 2014.

Por fim, observa-se que no ultimo ano ocorreu um aumento no nimero de criangas e
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adolescentes acompanhadas nas condicionalidade de educacdo em comparacdo ao ultimo
semestre de 2014, porém, havendo uma diminui¢do no segundo semestre de 2015, totalizando
1.757 (hum mil, setecentos e cinquenta e sete) criancas e jovens acompanhadas nas
condicionalidade de educacao.

Ainda, podemos observar por meio da tabela 2, que no Estado da Paraiba havia um
total de 456.775 (quatrocentos e cinquenta e seis mil, setecentos e setenta e cinco) criancas e
adolescentes condiconadas a varidvel de educagcao do PBF no primeiro semestre de 2013, sendo
que no ultimo semestre do ano de 2015 houve uma diminui¢do de 35.341 (trinta e cinco mil,
trezentos e quarenta € um) criangas e adolescentes em comparacdo com primeiro semestre de
2013. Ja na regido Nordeste houve uma diminuicao de 686.220 (seiscentos e oitenta e seis mil,
duzentos e vinte) criangas e adolescentes acompanhadas nas condicionalidades de educacao
entre o primeiro semestre de 2013 e o ultimo semestre de 2015, sendo que no mesmo periodo
ocorreu uma diminui¢do de 1.393.559 (um milhdo, trezentos e noventa e trés mil, quinhetos e

cinquenta e nove) criancas e adolescente em nivel nacional.

Griafico 4 — Total de Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos Acompanhados na Frequéncia
Escolar entre os anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboracéo prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

No grafico 4, identifica-se que no municipio de Sumé foram efetivamente
acompanhadas no primeiro semestre de 2013 um total de 1.309 (hum mil, trezentos e nove)
criangas e adolescentes entre 6 a 15 anos, com o perfil do publico — alvo das condicionalidades

de Educacgdo, ocorrendo um aumento significativo no nimero de criangas e adolescentes
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acompanhadas no segundo semestre de 2015, totalizando-se 1.611 (hum mil, seiscentos e onze)
criangas e adolescentes.

No estado da Paraiba, percebe-se um pequeno aumento no nimero de criangas e
adolescentes acompanhados entre o primeiro semestre de 2013 (376.560 criangas e
adolescentes acompanhadas) e o dltimo semestre de 2015 (380.473 criangas e adolescentes
acompanhadas), totalizando uma variagdo positiva de acompanhamento de 3.913 (trés mil,
novicentos e trezes) criangas e adolescentes. Identifica-se ainda, que no periodo analisado
ocorreram variagdes negativas no ndmero de criancas e adolescentes entre 6 a 15 anos
acompanhadas na regido Nordeste e a nivel nacional, respectivamente uma variacdo negativa
de 219.564 (duzentos e dezenove, quinhentos e sessenta e quatro) na regido Nordeste e no Brasil
599.127 (quinhetos e noventa e nove mil, cento e vinte e sete) criancas e adolescentes.

Verifica-se por meio dos dados apresentados, que em comparagdo com os demais entes
estudados e regido nordeste, o municipio de Sumé tem o menor percentual médio de
acompanhamento das condicionalidades de Educacdo para criancas e adolescentes entre 6 a 16

anos de idade, vinculados ao programa social do governo federal, Bolsa Familia.

Griéfico 5 — Indice Total de Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos Acompanhados na
Frequéncia Escolar entre os anos de 2013 — 2015.
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FONTE: Elaboracao prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

Para analisar os indices de acompanhamento nas condicionalidades de Educacdo do
PBF para criancas e adolescentes entre 6 a 15 anos, foi elaborado o grafico 5, por meio de dados

retirados do banco de dados do Ministério do Desenvolvimento Social e Agrario (Data Social).
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Observa-se por meio do grafico 5, que entre os semestres de Mai./2013 e Nov./2014,
o municipio de Sumé tinha indices inferiores a 0,800, sendo respectivamente, 0,660 e 0,783
(alto indices de acompanhamento). Ja nos semestres de Nov./2014, Mai./2014, Mai./2015 e
Nov./2015 o municipio de Sumé tinham indices muito altos de acompanhamentos das
condicionalidades de Educagdo para criancas e adolescentes. Apesar dos altos indices de
acompanhamento apresentados no grafico 5, o municipio de Sumé totaliza em média um indice
de acompanhamento de aproximadamente 0,852 (indice muito alto de acompanhamento).

Averigua-se ainda no grifico 5, que o indice de acompanhamento das
condicionalidades de educagdo para criancas e adolescentes no estado da Paraiba € de cerca
0,897. Na regidao Nordeste, 0,900 e no a indice nacional, 0,907, indices de acompanhamento
considerados muito altos. Sendo que, apesar do municipio de Sumé ter um indice considerado
muito alto de acompanhamento das condicionalidades de educagdo para criancas e
adolescentes, o indice do municipio € o pior, comparado com o estado da Paraiba, a regido

Nordeste e o do indice Brasil.

Tabela 3 — Total de Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos Acompanhadas com Frequéncia
Escolar Igual ou Superior a 85% entre os anos de 2013 — 2015
PERIODO MAI./13 NOV./13 MAL./14 NOV./14 MAL./15 NOV./15

SUME (PB) ‘ 1.287 1.703 1.695 1.417 1.642 1.560
PARAIBA ‘ 368.023 409.720 406.158 403.666 391.591 373.634
NORDESTE ‘ 5.637.369  6.045.192 5.962.797 5.811.451 5.604912 5.431.876
BRASIL ‘ 12.316.504 13.105.510 12.896.700 12.494.126 12.095.060 11.750.489
FONTE: Elaboragdo propria conforme Data Social (MDSA, 2017).

No tabela 3, observa-se que ocorreu uma variagao positiva entre o primeiro semestre
de 2013 e o dltimo semestre de 2015, com variagdo total de 273 (duzentos e setenta e trés) no
municipio de Sumé e 5.611 (cinco mil, seiscentos e onze) no estado da Paraiba, onde criangas
e adolescentes obtiveram frequéncia igual ou superior a 85% (oitenta e cinco por cento). Ja na
regido Nordeste e no Brasil houve uma diminuicdo no ndmero de criancas e adolescentes com
frequéncia igual ou superior a 85%, respectivamente, ocorreu uma varia¢io negativa de 205.493
(duzentos e cinco mil, quatrocentos e noventa e trés) na regido Nordeste e 566.015 (quinhetos

e sessenta e seis mil e quinze) criangas e adolescentes entre 6 a 15 anos de idade.

Grifico 6 — Indice Total de Criancas e Adolescentes de 6 a 15 anos Acompanhadas com
Frequéncia Escolar Igual ou Superior a 85% entre os anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboragdo prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

No gréfico 6, pode-se observar os indices totais de criangas e adolescentes entre 06 e
15 anos acompanhados com frequéncia escolar igual ou superior a 85%. Observa-se no grafico
que o municipio de Sumé nos anos pesquisados tem em média indices considerados muito bom,
ou seja, aproximadamente 0,966. O estado da Paraiba (0,980), a regido Nordeste (0,979) e o
Brasil (0,964) tém indices considerados muitos bons, conforme metodologia descrita no item 4
(Isso significa que Sumé tem mesmo nivel de acomapanhamento que o estado da paraiba,
Nordeste e Brasil).

Contudo, o municipio de Sumé em comparacdo com os demais pesquisados, tem o 3°
(terceiro) melhor indice de acompanhamento da frequéncia escolar de criangas e adolescentes
vinculados ao PBF, ficando a frente s6 do indice nacional. Sendo que o 1° (primeiro) melhor
indice € o do estado da Paraiba, seguido da regido Nordeste.

Conforme observado nos gréficos apresentados no subiten 5.2, podemos perceber que
o municipio de Sumé tem, de acordo com as dimensdes estudadas (total de acompanhamento
da frequéncia escolar e indice de acompanhamento da frequéncia escolar igual ou superior a
85%), um alto grau de acompanhamento das condicionalidades de educacdo direcionadas as
criancgas e adolescentes do PBF. No entanto, em comparacao com os demais indices estudados,
ou seja, da Paraiba, da regido Nordeste e do Brasil, podemos dizer que, apesar de ter um alto
grau de acompanhamento, ainda, € menor do que a média estadual e regional, sendo superior
somente, aos indices de acompanhamento a indice nacional (indice de acompanhamento da

frequéncia escolar superior a 85%).
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5.3 CONDICIONALIDADE DE EDUCACAO (JOVEN DE 16 A 17 ANOS)

Nas condicionalidades de Educacdo do PBF para jovens entre 16 a 17 anos, é
necessdrio entendermos que para analisarmos o cumprimento, devemos ter os dados do total de
jovens de 16 a 17 anos, publico — alvo das condiconalidades de Educag¢do do BPF, o total de
jovens acompanhados com frequéncia escolar, e por fim, o total de jovens acompanhados com
frequéncia escolar igual ou superior a 75%.

Os jovens compreendidos pelas condicionalidades de Educacdo do Programa Bolsa
Familia, devem garantir, conforme apresentado no quadro 3, a frequéncia escolar de no minimo
75% de carga hordria mensal do ano letivo para jovens entre 16 a 17 anos, informando sempre
a escola quando da impossibilidade de comparecimento do aluno a aula, apresentando, se

existente, a devida justificativa.

Tabela 4 — Total de Jovens de 16 a 17 anos, Publico — Alvo das Condicionalidades de Educagao
do PBF entre os anos de 2013 - 2015
PERIODO MAIL/13 NOV./13 MAL/14 NOV./14 MAIL/15 NOV./15

SUME | 409 449 363 481 385 458
PARAIBA ‘ 90.098 102.971 82.776 112.844 92.789 108.165
NORDESTE ‘ 1.309.928 1.506.075 1.209.437 1.642.037 1.357.820 1.615.773
BRASIL ‘ 2.615.869 2.999.874 2.427.638 3.334.421 2.776.577 3.337.861
FONTE: Elaboracdo Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

Percebe-se por meio da Tabela 4, que o total de jovens de 16 a 17 anos vinculados as
condicionalidade de educag¢do do PBF entre o primeiro semestre do ano de 2013 ao segundo
semestre do ano de 2015 no municipio de Sumé, teve alteracdes positivas, aumentando o total
do publico — alvo, onde no primeiro semestre de 2013 era de 409 (quantrocentos e nove) jovens,
ocorrendo uma pequena diminui¢do de jovens no primeiro semestre de 2014 (363 jovens),
sendo que no ultimo semestre do ano de 2015, podemos constatar uma variacdo positiva em
relac@o ao primeiro semestre de 2013, sendo de 458 (quatrocentos e cinquenta e oito) jovens de
16 a 17 anos, publico — alvo das condicionalidade de Educacdo do Programa Bolsa Familia no
municipio de Sumé/PB.

No estado da Paraiba o ptblico — alvo das condicionalidades de educacao entre jovens
de 16 a 17 anos era de 90.098 (noventa mil e noventa e oito) no primeiro semestre de 2013 e
108.165 (cento e oito mil, cento e sessenta e cinco) no segundo semestre de 2015, ocorrendo

um aumento no numero de jovens acompanhados de 18.067 (dezoito mil e sessenta e sete). Na
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regido Nordeste e a nivel nacional, também ocorreram aumentos nos nimeros de jovens
acompanhados nas condicionalidade de educacgdo entre 16 a 17 anos entre o primeiro semestre
de 2013 e o segundo semestre de 2015, sendo respectivamente de 305.845 (trezentos e cinco
mil, oitocentos e quarenta e cinco) para a regido Nordeste e 721.992 (setecentos e vinte e um

mil, novecentos e noventa e dois) a nivel nacional.

Grafico 7 — Total de Jovens de 16 a 17 anos Acompanhados na Frequéncia Escolar entre os
anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboragao Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

O total de jovens de 16 a 17 anos acompanhados com frequéncia escolar durante os
trés anos de estudo no municipio de Sumé, totalizam-se 246 (duzentos e quarenta € seis) no
primeiro semestre de 2013, 280 (duzentos e oitenta) no primeiro semestre de 2014 e 393
(trezentos e noventa e trés) no segundo semestre de 2015, ocorrendo um aumento de 147 (cento
e quarenta e sete) de jovens acompanhados nas condicionalidades de educacdo destinado a
jovens de 16 a 17 anos de idade entre o primeiro semestre de 2013 ao segundo semestre de
2015, representando um percentual médio de aproximadamente 74% (setenta e quatro por
cento) no trés anos.

No estado da Paraiba eram acompanhados 64.972 (sessenta e quatro mil, novecentos
e setenta e dois) jovens no primeiro semestre de 2013 e 86.622 (oitenta e seis mil, seiscentos e
vinte e dois) no segundo semestre de 2015. Na regido Nordeste no primeiro semestre de 2013

eram acompanhados 1.005.189 no primeiro semestre de 2013 e 1.314.507 (um milhdo, trezentos
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e quartoze mil, quinhetos e sete), e no Brasil foi acompanhados no primeiro semestre de 2013,
1.997.114 (um milhdo, novecentos e noventa e sete mil, cento e quartorze reais) € no segundo
semestre de 2015, 2.679.425 (dois milhdes, seiscentos e setenta e nove mil, quatrocentos e vinte
e cinco) jovens acompanhados com frequéncia escolar, ocorrendo um nimero maior de
acompanhamentos realizados pelos municipios brasileiro, conforme observados os dados

apresentados no gréfico 7.

Grifico 8 — Indice Total de Jovens de 16 a 17 anos Acompanhados na Frequéncia Escolar entre
os anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboracdo Prépria conforme Data Social (MDSA, 2017)

No gréfico 8, pode-se observar o indice total de jovens de 16 a 17 anos acompanhados
na frequéncia escolar entre os trés anos pesquisados. Verifica-se que o indice médio de
acompanhamento da frequéncia escolar no municipio de Sumé entre jovens de 16 a 17 anos, é
de 0,735 (alto indice). J& no estado da Paraiba este indice se eleva para 0,789 (alto indice), na
regido Nordeste o indice € classificado como muito bom, sendo de 0,816, e a indice nacional o
indice € de 0,807 (alto indice).

Identifica-se que o maior entre os indices estudados, é a média da regido Nordeste,
seguido pelo indice nacional, do indices do estado da Paraiba, e por ultimo, o indice municipal,
sendo este, considerado o pior indice entre os apresentados no grafico 8 (indice total de jovens
de 16 a 17 anos acompanhados na frequéncia escola entre os anos de 2013 a 2015).

Portanto, o municipio de Sumé ndo realiza o acompanhamento de aproximadamente
24% (vinta e quatro por cento) do total de jovens condicionados a area de educacido do PBF,
correspondendo a 668 (seiscentos e sessenta € 0ito) jovens sem acompanhamento nos anos de

2013 a 2015.
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Grafico 9 — Total de Jovens de 16 a 17 anos Acompanhados com Frequéncia Igual ou Superior
a 75% entre os anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboracdo prépria Data Social (MDSA, 2017).

No gréfico 9, € exposto segundo dados retirados do Ministério do Desenvolvimento
Social e Agrério, o total de jovens de 16 a 17 anos acompanhados com frequéncia igual ou
superior a 75% entre os anos de 2013 a 2015. Analisando o grafico, verifica-se que entre os
jovens acompanhados com frequéncia escolar (grafico 8), somente cerca de 6% (seis por cento)
do jovens que residem em Sumé, obtiverem frequéncia infeior a 75% (setenta e cinco por
cento). Sendo que, no estado da Paraiba, cerca de 4% (quatro por cento) dos jovens ndo foram
acompanhados com frequéncia igual ou superior a 75%.

Na regidao Nordeste, aproximadamente 97% (noventa e sete por cento) dos jovens
acompanhados, cumpriram os critérios estabelecidos pelo programa, ou seja, obtiveram
frequéncia escolar igual ou superior a 75%. No Brasil, aproximadamente 94% (noventa e quatro
por cento) dos jovens foram avaliados com frequéncia igual ou superior aos 75%, entretanto,
percebe-se que 6,42% (seis, quarenta e dois por cento) dos jovens tiveram frequéncia escolar

inferior a 75%.

Grifico 10 — Indice Total de Jovens de 16 a 17 anos Acompanhados com Frequéncia Escolar
Igual ou Superior a 75% entre os anos de 2013 — 2015
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FONTE: Elaboragdo prépria conforme Data Social (MDSA, 2017).

No gréfico 10, pode-se verificar o indice de acompanhamento dos jovens vinculados

ao PBF (condicionalidade educacdo). Identifica-se no grafico que todos os entes e regido
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estudadas tem indice de acompanhamento classificados como muito altos. Sendo que, o

municipio de Sumé tem indice de 0,939, o estado da Paraiba indice de 0,958, a regiao Nordeste

0,961, e por fim, no Brasil o indice de acompanhamento escolar de jovens entre 16 a 17 anos

com frequéncia igual ou superior a 75% € de 0,936. Pode-se observar ainda, que o municipio

de Sumé tem o terceiro melhor indice, acima do indice nacional, mas abaixo do indice regional

e estadual, ficando na terceira posi¢ao.

CONCLUSAO
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A presente pesquisa buscou em seu objetivo geral analisar o indice de
acompanhamento das condicionalidades estabelecidos pelo PBF aos beneficidrios, para tanto,
foram analisados as condicionalidades de Educac¢ao e Saide, por meio do Data Socia, banco de
dados do Ministério do Desenvolvimento Social. Ainda foi verificado o indice de
acompanhamento de criancas entre 6 a 15 anos idade com frequéncia escolar igual ou superior
a 85%, e de jovens entre 16 e 17 anos de idade com frequéncia escolar igual ou superior a 75%.
Ainda, foi realizado uma andlise do indice do cumprimento das condicionalidades de Saide
desses beneficidrios.

Foi identificado no Gréfico 2, que nos seis semestres em estudo, correspondentes aos
trés anos proposto, o municipio de Sumé teve indicadores de acompanhamento na
condicionalidade de saude classificados como muito alto (0,834), sendo superior aos indices do
estado da paraiba (0,806), da regido nordeste (0,772) e do Brasil (0,743). No entanto, no
segundo semestre de 2015, podemos observar que ocorreu uma pequena queda no indice de
acompanhamento, sendo classificado naquele periodo como indice de acompanhamento alto
(0,798). Contudo, no geral, a média dos trés anos estudados € considerada indice de
acompanhamento muito alto, refletindo no nimero total de mortalidade fetal e infantil, que em
média foram de aproximadamente 3 criancas por ano, ainda baixo, comparado aos indicadores
das demais esferas em estudo.

No grafico 6, pode-se constatar que o indice de acompanhamento da condicionalidade
de educacdo para criancas e adolescentes de 6 a 15 anos com frequéncia igual ou superior a
85% € considerado muito alto (0,966), apesar de estd abaixo dos indicadores do estado da
paraiba (0,980) e da regido nordesta (0,979), mas acima do indicador nacional (0,964). Ja no
grafico 10, a andlise se assemelha a do grafico 6, o indice de acompanhamento de jovens entre
16 e 17, com frequéncia escolar igual ou superior a 75%, € considerado muito alto (0,939), mas
abaixo do indice estadual (0,958) e do indice regional (0,961), mas acima do indice do pais
(0,936).

Apesar dos indicadores de satide e educa¢do do municipio de Sumé estarem em nivel
de acompanhamento considerados muito alto (com exce¢do do ultimo semestre do ano de 2015,
relacionado a satde), o municipio tem a obrigatoriedade buscar estratégias para acompanhar
todo publico atingido pelas condicionalidades de Satide e Educacao do Programa Bolsa Familia,
atingir o indice 1,00. E necessirio que ocorra continuamente um planejamento
sistematico/intersetorial de todos os orgdos envolvidos — Secretarias de Saude, Educacdo e
Assisténcia Social — nas condicionalidades com intuito de realizar monitoramente e avaliagdo

permanente, buscando elaborar agdes efetivas de acompanhamento das condicionalidades,
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garantindo assim, os direitos fundamentais estabelecidos nas dreas de educagdo, saude e
assisténcia social para o publico envolvido nas condicionalidades.

Pode-se enfatizar ainda, que o cumprimento das condicionalidades sdo essenciais,
também, para a superacdo de alguns problemas sociais que vivenciamos, a exemplo da
erradicacdo do trabalho infantil e exploracao sexual de criancas e adolescentes. A permanéncia
de criancas e adolescentes no sistema educacional € condicdo necessdria para garantir
oportunidades futuras e dar estabilidade as sociedades de mercado. Ainda, as condicionalidades
de Educacdo e Sadde sido fundamentais para a avaliacdo do Indice de Gestdo Descentralizada
dos Municipios (IGDM), indice este que analisa o nivel de Gestdo e das Condicionalidade do

PBF no municipios.

REFERENCIAS



52

ATLAS DE DESENVOLVIMENTO HUMANO. Sumé, PB. Disponivel em:
<http://www.atlasbrasil.org.br/2013/pt/perfil_m/sume_pb>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

AUGUSTO, M. H. O. POLITICAS PUBLICAS, POLITICAS SOCIAIS E POLITICAS DE
SAUDE: algumas questdes para reflexao e debate. Revista Sociol. USP. Sio Paulo, n. 1, v. 2,
1989.

BAPTISTA, T. W. de F.; REZENDE, M. de. A Ideia de Ciclo na Analise de Politicas Publicas.
In: MATTOS, R. B. de, BAPTISTA, T. W. de F. Caminhos para Analise das Politicas de
Satde. 1. ed. Porto Alegre: Rede Unida, 2015.

BRANCALEON, B. B. et al. POLITICAS PUBLICAS: conceitos bésicos. Ribeirdo Preto:
Editora USP, 2015.

BRASIL. Decreto n° 4.102, de 24 de Janeiro de 2002. Regulamenta a Medida Proviséria n® 18,
de 28 de dezembro de 2001, relativamente ao "Auxilio-Gas". Diario Oficial da Republica
Federativa do Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 25 de Jan. 2002.

. Decreto n° 5.209, de 17 de Setembro de 2004. Regulamenta a Lei n° 10.836, de
9 de Janeiro de 2004, que cria o Programa Bolsa Familia , e da outras povidéncias, 2004b.
Disponivel em:
<http://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/bolsa_familia/decreto/Decreto_no_5209_de
_17.09.2004-1.pdf>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

. Lei Federal n° 8.742, de 7 de Dezembro de 1993. Dispde sobre a organizacio da
Assisténcia Social e da outras providéncias. Diario Oficial da Republica Federativa do
Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 8 de Dez. 1998.

. Lei n° 10.219, de 11 de Abril de 2001. Cria o Programa Nacional de Renda
Minima vinculada a educacio - "Bolsa Escola", e da outras providéncias. Diario Oficial da
Republica Federativa do Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 12 de Mar. 2001a.

. Lein® 10.836, de 9 de Janeiro de 2004. Cria o Programa Bolsa Familia e d4 outras
providéncias. Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil, Poder Executivo, Brasilia,
DF, 12 de Jan. 2004a.

. Medida Provisoria n° 2.206 — 1, de 6 de Setembro de 2001. Cria o Programa
Nacional de Renda Minima vinculado a satide: "Bolsa-Alimentacdo" e da outras providéncias.
Diario Oficial da Republica Federativa do Brasil, Poder Executivo, Brasilia, DF, 10 de Set.
2001b.

CAVALCANTE, M. M. de A. Avaliacio de Politicas Puablicas e Programas
Governamentais: uma abordagem conceitual. Disponivel em:

<http://www.socialiris.org/antigo/imagem/boletim/arq48975df171def.pdf> . Acesso em: 02 de
Mar. 2017.

CONTROLADORIA GERAL DA UNIAO. Secretaria de Prevencio da Corrupgio e
Informacdes Estratégicas. Programa Bolsa Familia: orientacdo para acompanhamento das
acoes do Programa Bolsa Familia. Brasilia: i-comunicagao, 2012.


http://www.atlasbrasil.org.br/2013/pt/perfil_m/sume_pb
http://www.mds.gov.br/webarquivos/legislacao/bolsa_familia/decreto/Decreto_no_5209_de_17.09.2004-1.pdf
file:///C:/Users/SECRETARIAMUNICIPAL/Desktop/MONOGRAFIA/ESPECIALIZAÇÃO%20EM%20GESTÃO%20DAS%20POLÍTICAS%20PÚBLICAS/TCC/LEI%20No 10.219,%20DE%2011%20DE%20ABRIL%20DE%202001%20(http:/www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/LEIS_2001/L10219.htm)
http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/mpv%202.206-1-2001?OpenDocument
http://www.socialiris.org/antigo/imagem/boletim/arq48975df171def.pdf

53

COSTA, R. D. AVALIACAO DE POLITICAS PUBLICAS: uma avaliacdo da percep¢do do
projeto de irrigacdo do Ponto Novo — BA. Salvador: Escola de Administracdo, 2013.
Originalmente apresentado como dissertacio de mestrado, Universidade Federal da Bahia,
2013.

DYE, T. R. Understanding public policy. 11. ed. New Jersey: Prentice-Hall, 2005.
FERREIRA, A. B. de H. Novo Dicionario Aurélio. Rio de Janeiro: Nova Fronteira, 1975.

FIRJAN. Indice FIRJAN de Desenvolvimento Municipal. Disponivel em:
<http://www firjan.com.br/ifdm/consulta-ao-indice/ifdm-indice-firjan-de-desenvolvimento-
municipal-resultado.htm?UF=PB&IdCidade=251630&Indicador=1&Ano=2013>. Acesso em:
11 de Mar. 2017.

GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 4. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2002.

GONCALVES, G. A. C. Gestao de Politicas Piblicas Inovadoras e Sustentabilidade no
Municipio de Campina Grande-PB: uma proposta de avaliagdo a luz das iniciativas
democraticas e participativas. Campina Grande, 2011. Tese (Doutorado em Recursos Naturais)
— Programa de P6s-Graduagdao em Recursos Naturais, UFCG, 2011.

HENRIQUE, R. Desnaturalizar a Desigualdade e Erradicar a Pobreza no Brasil. In: NOLETO,
M. J.; WERTHEIN, J. Pobreza e Desigualdade no Brasil: tracando caminhos para inclusio
social. Brasilia: UNESCO, 2003.

HOGWOQD, B. W.; GUNN, L. A. The policy orientation. Centre for the Study of Public
Policy, University of Strathclyde, 1981.

INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA. IBGE Cidades. Disponivel
em:<http://cidades.ibge.gov.br/xtras/perfil.php?lang=&codmun=251630&search=llinfogr%E1
ficos:-informa%E7%F5es-completas>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

MARX, K. Trabalho Assalariado e Capital & Salario, Preco e Lucro. Sao Paulo: Expressao
Popular, 2006.

MATTOS, R. A.; BAPTISTA, T. W. F. Sobre Politica — ou o que achamos pertinente refletir para
analisar politica. In: MATTOS, R. B. de, BAPTISTA, T. W. de F. Caminhos para Analise das
Politicas de Satde. 1. ed. Porto Alegre: Rede Unida, 2015.

MEDEIROS, M.; BRITTO, T.; SOARES, F. Programas focalizados de transferéncia de
renda no Brasil: contribuicdes para o debate. Brasilia (DF): IPEA, 2007.

MINISTERIO DA SAUDE. Sistema de Vigilancia Alimentar Nutricional. Disponivel em:
<http://bolsafamilia.datasus.gov.br/w3c/bfa.asp>. Acesso em: 12 de Mar. 2017.

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL E AGRARIO. Data Social. Disponivel
em: <http://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/manutencao.html?p_id=4>. Acesso em: 12 de Mar.
2017.

Programa Bolsa  Familia: o que ¢é? Disponivel em:
<http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-que-e>. Acesso em: 11 de Mar. 2017a.


http://www.firjan.com.br/ifdm/consulta-ao-indice/ifdm-indice-firjan-de-desenvolvimento-municipal-resultado.htm?UF=PB&IdCidade=251630&Indicador=1&Ano=2013
http://www.firjan.com.br/ifdm/consulta-ao-indice/ifdm-indice-firjan-de-desenvolvimento-municipal-resultado.htm?UF=PB&IdCidade=251630&Indicador=1&Ano=2013
http://cidades.ibge.gov.br/xtras/perfil.php?lang=&codmun=251630&search=||infogr%E1ficos:-informa%E7%F5es-completas
http://cidades.ibge.gov.br/xtras/perfil.php?lang=&codmun=251630&search=||infogr%E1ficos:-informa%E7%F5es-completas
http://bolsafamilia.datasus.gov.br/w3c/bfa.asp
http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-que-e

54

Programa Bolsa Familia: beneficio? Disponivel em:
<http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-que-e/beneficios>. Acesso em: 11 de Mar. 2017b.

Relatorio de Informacoes Sociais. Disponivel em:
<http://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/RIv3/geral/relatorio.php#Condicionalidades>. Acesso em:
11 de Mar. 2017c.

MINISTERIO DO DESENVOLVIMENTO SOCIAL E COMBATE A FOME. Secretaria
Nacional de Renda e Cidadania. Manual de Gestdo do Programa Bolsa Familia. 2. ed.
Brasilia: MDS, 2015.

. Portaria Interministerial MEC/MDS n° 3.789, de 17 de Novembro de 2004.
Disponivel em:
<http://www.gestaoescolar.diaadia.pr.gov.br/arquivos/File/bolsa_familia/portaria_interministe
rial_3789.pdf>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

. Portaria Interministerial MS/MDS n° 2.509, de 18 de Novembro de 2004.
Dispoindice em: <https://central3.to.gov.br/arquivo/259261/>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

. Portaria GM/MDS n° 551, de 9 de Novembro de 2005. Disponivel em:
<http://sistemas.fecam.org.br/SUAS/portariasMDS/Portaria%20MDS %20n0%?20551-
%20de%2009%20de%20novembro%20de%202005.pdf>. Acesso em: 11 de Mar. 2017.

NOLETO, M. J.; WERTHEIN, J. Pobreza e Desigualdade no Brasil: tracando caminhos para
inclusao social. Brasilia: UNESCO, 2003.

RAEDER, S. CICLO DE POLITICAS: uma abordagem integradora dos modelos para analise
de politicas publicas. Perspectiva em Politicas Pablicas. Belo Horizonte, v. 7, n. 13, Jan./Jun.,
2014.

SARAIVA, E. INTRODUCAO A TEORIA DA POLITICA PUBLICA. In: SARAIVA, E.;
FERRAREZI, E. Politicas Piblicas. Brasilia: Escola Nacional de Administracdo Publica,
2006.

SECCHI, L. Politicas publicas: conceitos, esquemas de andlise, casos praticos. 2. ed. Sdo
Paulo: Cengage Learning, 2013.

SERAFIM, M. P; DIAS, R. de B. ANALISE DE POLITICA: um revisio da literatura. Revista
de Desenvolvimento e Gestao Ambiental. n.1, v. 3, Jan./Jun., 2012.

SEVERINO, A. J. Metodologia do trabalho cientifico. 23. ed. rev. e atual. Sdo Paulo: Cortez,
2007.

SILVA, C. F. da; SOUSA JUNIOR, A. S. de. Pobreza e Desigualdade no Brasil: uma analise
da contradi¢do capitalista. Portugal: VII Congresso Portugués de Sociologia. 2012. Disponivel
em: <http://www.aps.pt/vii_congresso/papers/finais/PAP0692_ed.pdf>. Acesso em: 25 de Mar.
2017.


http://mds.gov.br/assuntos/bolsa-familia/o-que-e/beneficios
http://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/RIv3/geral/relatorio.php#Condicionalidades
https://central3.to.gov.br/arquivo/259261/
http://sistemas.fecam.org.br/SUAS/portariasMDS/Portaria%20MDS%20no%20551-%20de%2009%20de%20novembro%20de%202005.pdf
http://sistemas.fecam.org.br/SUAS/portariasMDS/Portaria%20MDS%20no%20551-%20de%2009%20de%20novembro%20de%202005.pdf
http://www.aps.pt/vii_congresso/papers/finais/PAP0692_ed.pdf

55

SILVA, M. O. da S. Pobreza, Desigualdade e Politicas Publicas: caracterizando e
problematizando a realidade brasileira. Revista Katalysis Florianépoles. v. 13, n. 2, Jul./Dez.
2010.

SOARES, F. V. et al. Programa de Transferéncia de Renda no Brasil: impactos possiveis
sobre a desingualdade no Brasil. In: BARROS, R. P. de; FOGUEL, M. N.; ULYSSEA, G.
Desingualdade de Renda no Brasil: uma andlise da queda recente. Brasilia: IPEA, 2007. 2v.

SOUSA, C. Politicas Publicas: uma revisao da literatura. Revista de Sociologia. Porto Alegre,
n. 16, v. 1, Jul./Dez, 2006.

SUBIRATS, J. Definicién del problema: relevancia puiblica y formacién de la agenda de
actuacion de los poderes publicos. In: SARAVIA, E.; FERRAREZI, E. Politicas publicas.
Brasilia, DF: Enap, 2006. v. 1. 199-218 p.

TEIXEIRA, E. C. Sociedade Civil e Participaciao Cidada no Poder Local. Salvador: UFBA,
2001.

WLODARKI, R.; ALEXANDRE, L. Desigualdade Social e Pobreza como Consequéncia do
Desenvolwmento da Sociedade. 2005. Disponivel em:
<http://www.pg.utfpr.edu.br/ppgep/Ebook/cd_Simposio/artigos/workshop/art15.pdf>. Acesso
em: 11 de Mai. 2017.


http://www.pg.utfpr.edu.br/ppgep/Ebook/cd_Simposio/artigos/workshop/art15.pdf

56

APENDICES

APENDICE A - ANALISE’ VERTICAL DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADE DE SAUDE (2013 — 2015).
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TOTAL DE FAMILIAS COM PERFIL DE SAUDE ENTRE 2013 - 2015

PERIODO jun/13 AH% dez/13 AH% jun/14 AH% dez/14 AH% jun/15 AH% dez/15 AH%
SUME 2515 100,00% |  2.486 -1,15% 2.504 -0,44% 2.423 -3,66% 2.422 -3,70% 2.309 -8.19%
PARAIBA 431454 | 100,00% | 425429 | -1,40% | 433.017 0,36% 444.568 3,04% 451.107 4,56% 436.488 1.17%
NORDESTE | 6.014.552 | 100,00% | 5.926.237 | -147% | 6.000.764 | -023% | 6.072.605 | 097% | 6.082.081 | 1,12% | 5.854.670 | -2.66%
BRASIL 11.873.323 | 100,00% | 11.845.101 | -0,24% | 12.084.288 | 1,78% | 12.135.545 | 221% | 12.028.496 | 131% | 11.582.117 | -2.45%
TOTAL DE FAMILIAS COM PERFIL DE SAUDE NAO VISITADAS, NAO ACOMPANHADAS E NAO LOCALIZADAS ENTRE 2013 - 2015
PERIODO | jun/13 AH% dez/13 | AH% jun/14 AH% dez/14 AH% jun/15 AH% dez/15 AH%
SUME 395 100,00% | 371 -6,08% 378 -4,30% 374 -5,32% 423 7,09% 440 11.39%
PARAIBA | 87.652 |100,00% | 84.892 | -3,15% | 75336 | -14,05% | 87.243 | -047% | 90.087 | 2,78% 75.798 13.52%
NORDESTE | 1.402.847 | 100,00% | 1.386.955 | -1,13% | 1422307 | 139% | 1324317 | -560% | 1.417.596 | 1,05% | 1.140.724 | _18.69%
BRASIL | 3.131.019 | 100,00% | 3.086.841 | -1,41% | 3.152.577 | 0,69% | 2.938.673 | -6,14% | 3.066.164 | -2,07% | 2.594.216 | _17.14%
TOTAL DE FAMILIAS ACOMPANHADAS NAS CONDICIONALIDADE DE SAUDE ENTRE 2013 - 2015
PERIODO | jun/13 AH% dez/13 | AH% jun/14 AH% dez/14 AH% jun/15 AH% dez/15 AH%
SUME 2120 | 100,00% | 2.114 | -0,28% 2.124 0,19% 2.049 -3,35% 1.988 -6,23% 1.843 -13,07%
PARAIBA | 343.043 | 100,00% | 339.484 | -1,04% | 356.900 | 4,04% | 356498 | 3.92% | 359.663 | 4,84% | 358.508 | 4,51%
NORDESTE | 4.599.012 | 100,00% | 4.526.744 | -1,57% | 4.565.553 | -0,73% | 4.737.184 | 3,00% | 4.647.692 | 1,06% | 4.687.988 | 193%
BRASIL | 8.688.863 | 100,00% | 8.698.858 | 0,12% | 8.860.677 | 198% | 9.131.979 | 5,10% | 8.889.141 | 2,30% | 8.895.725 | 2,38%
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APENDICE B - ANALISE VERTICAL DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADE DE EDUCACAO ENTRE CRIANCAS DE 6 A 15 ANOS (2013
—2015).
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TOTAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTES DE 6 a 15 ANOS, PUBLICO - ALVO DAS CONDICIONALIDADES DE EDUCACAO DO PBF ENTRE OS ANOS DE 2013

—2015
PERIODO mai/13 AH% nov/13 AH% mai/14 AH% nov/14 AH% mai/l5 AH% nov/15 AH%
SUME 1.983 100% 1.889 -4,74% 1.926 -2,87% 1.855 -6,45% 1.935 -2,42% 1.757 -11,40%
PARAIBA 456.775 100% 444.114 -2,77% 460.102 0,73% 439.314 -3,82% 456.826 0,01% 421.434 -7,74%
NORDESTE 6.798.937 100% 6.579.155 -3,23% 6.755.415 -0,64% 6.362.968 -6,41% 6.556.072 -3,57% 6.112.717 -10,09%
BRASIL 14.782.303 | 100% | 14.447.143 | -2,27% | 14.844.452 0,42% 13.775.932 | -6,81% | 14.201.920 | -3,93% | 13.388.744 9.43%
TOTAL DE CRIANCAS E ADOLESCENTE DE 6 a 15 ANOS ACOMPANHADOS NA FREQUENCIA ESCOLAR ENTRE 2013 — 2015

PERIODO mai/13 AH% nov/13 AH% mai/14 AH% nov/14 AH% mai/15 AH% nov/15 AH%
SUME 1.309 100% 1.782 36,13% 1.785 36,36% 1.453 11,00% 1.706 30,33% 1.611 23.07%
PARAIBA 376.560 100% 418.079 11,03% 413.957 9,93% 410.917 9,12% 400.374 6,32% 380.473 1,04%
NORDESTE 5.766.686 100% 6.172.657 7,04% 6.086.463 5,55% 5.928.411 2,80% 5.729.060 -0,65% 5.547.122 -3.81%
BRASIL 12.786.029 | 100% | 13.581.419 6,22% 13.425.675 5,00% 12.894.894 0,85% 12.544.724 | -1,89% 12.186.902 | -4,69%




60

APENDICE C - ANALISE VERTICAL DE ACOMPANHAMENTO DAS
CONDICIONALIDADE DE EDUCACAO ENTRE JOVENS DE 16 A 17 ANOS (2013 -
2015).
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TOTAL DE JOVENS DE 16 a 17 ANOS, PUBLICO - ALVO DAS CONDICIONALIDADES DE EDUCACAO DO PBF ENTRE OS ANOS DE 2013 — 2015

PERIODO mai/13 AH% nov/13 AH% mai/14 AH% nov/14 AH% mai/15 AH% nov/15 AH%
SUME 409 100,00% 449 9,78% 363 -11,25% 481 17,60% 385 -5,87% 458 11,98%
PARAIBA 90.098 100,00% 102.971 14,29% 82.776 -8,13% 112.844 25,25% 92.789 2,99% 108.165 20,05%
NORDESTE 1.309.928 100,00% 1.506.075 14,97% 1.209.437 -7,67% 1.642.037 | 25,35% 1.357.820 3,66% 1.615.773 23,35%
BRASIL 2.615.869 100,00% | 2.999.874 14,68% | 2.427.638 -7,20% 3.334.421 2747% | 2.776.577 6,14% 3.337.861 27,60%
TOTAL DE JOVENS DE 16 a 17 ANOS ACOMPANHADOS NA FREQUENCIA ESCOLAR ENTRE 2013 - 2015
PERIODO mai/13 AH% nov/13 AH% mai/14 AH% nov/14 AH% mai/l5 AH% nov/15 AH%
SUME 246 100,00% 330 34,15% 280 13,82% 360 46,34% 268 8,94% 393 59,76%
PARAIBA 64.972 100,00% 85.280 31,26% 67.743 4,26% 94.984 46,19% 72.389 11,42% 86.622 33,32%
NORDESTE 1.005.189 100,00% 1.275.161 26,86% 1.005.106 -0,01% 1.390.112 | 38,29% 1.074.222 6,87% 1.314.507 | 30,77%
BRASIL 1.997.114 100,00% 2.503.741 25,37% 1.984.597 -0,63% 2.790.544 | 39,73% | 2.183.793 9,35% 2.679.425 | 34,16%
TOTAL DE JOVENS DE 16 a 17 ANOS ACOMPANHADOS COM FREQUENCIA ESCOLAR IGUAL OU SUPERIOR A 75% ENTRE 2013 — 2015
PERIODO mai/13 AH% nov/13 AH% mai/14 AH% nov/14 AH% mai/15 AH% nov/15 AH%
SUME 242 100,00% 304 25,62% 254 4,96% 339 40,08% 258 6,61% 360 48,76%
PARAIBA 61.979 100,00% 81.216 31,04% 64.982 4,85% 91.099 46,98% 69.512 12,15% 83.316 34,43%
NORDESTE 965.174 100,00% 1.219.813 | 26,38% 968.893 0,39% 1.333.341 38,15% 1.035.700 7,31% 1.263.279 30,89%
BRASIL 1.865.469 100,00% | 2.332.875 | 25,06% 1.865.635 | 0,01% | 2.613.429 | 40,10% | 2.051.225 9,96% 2.503.237 34,19%




