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Protecao Social e Transferéncia de Renda
Edicao especial em homenagem a Ana Fonseca

Lilia Montali (Org.)

Resumo

Esta edigdo especial do Caderno de Pesquisa NEPP em homenagem a Ana Maria Medeiros da Fonseca, traz trés
textos selecionados que recuperam questdes e reflexdes centrais presentes na sua producdo académica. O primeiro
artigo mostra, no contexto latino americano, com perdas na protecdo social nas décadas de 1980 e 1990 sob as
reformas neoliberais e com a amplia¢do da pobreza, o surgimento dos programas de transferéncia de renda com
condicionalidades. Estes emergem, a partir da segunda metade dos anos 90, como uma nova estratégia de combate
a pobreza e assumem caracteristicas distintas nos diversos paises: Chile, México, Peru, Brasil. No Brasil emergem
como iniciativas de carater municipal, sendo posteriormente adotados pelo governo federal. Traz reflexfes sobre

os dilemas enfrentados na implementagdo do Programa Bolsa Familia a partir de 2003, 0S impasses e as

decisOes estratégicas. O segundo artigo aborda a protegdo social na América Latina e Caribe, evidenciando
movimentos de avancos e recuos ao longo do tempo, com periodos de ampliacdo da cobertura e maior atuagéo do
Estado na &rea social e periodos de recuo parcial e adogdo de politicas sociais de estado minimo e focalizadas.
Trata do desenvolvimento institucional dos sistemas de salide em quatro etapas e aponta as contradicdes e limites
do modelo hibrido que prevalece. O terceiro artigo apresenta as hovas politicas de desenvolvimento social adotadas
apos 2003, nos governos de Luiz Indcio Lula da Silva e de Dilma Roussef, contextualizando as conjunturas
econdmica e politica e 0 avanco das politicas sociais. Destaca 0s progressos alcancados no enfrentamento da
pobreza que resultaram de esforcos em articular multiplos 6rgdos federais, além de articulacdo federativa. Estas
caracteristicas marcam tanto a implementacdo do Programa Bolsa Familia que atendeu a milhares de familias
pobres e em extrema pobreza, como o Programa Brasil sem Miséria, que visou ampliar a acdo publica entre a
populacdo mais pobre, reforgando o compromisso de distribuir renda e reduzir desigualdades ao ampliar o acesso
desta aos servicos publicos e a inclusdo produtiva.

Palavras-chave: Protecdo social; Transferéncia de renda; Politica publica

Abstract

This special edition of the Caderno de Pesquisa NEPP in honor of Ana Maria Medeiros da Fonseca brings three
selected texts that recover questions and central reflections present in her academic production. The first article
discusses the emergence of income transfer programs with conditionalities in the Latin American context. The
article’s background was the social protection losses in the 1980s and 1990s under neoliberal reforms and with the
expansion of poverty. Since the second half of the 1990s, these programs have emerged as a new strategy to fight
poverty and have taken different characteristics in different countries: Chile, Mexico, Peru, Brazil. In Brazil, they
emerge first as municipal initiatives, being later adopted by the federal government. The article still brings
reflections on the dilemmas faced in the implementation of the Bolsa Familia Program since 2003, its impasses
and strategic decisions. The second article deals with social protection in Latin America and the Caribbean,
evidencing movements of advances and setbacks over time. It presents the periods of expansion of policies’
coverage and performance of the State in the social area, but also periods of partial retreat and adoption of minimal
state social policies and social focused policies. It addresses the institutional development of health systems in four
stages and points out the contradictions and limits of the prevailing hybrid model. The third article presents the
new social development policies adopted after 2003, in the governments of Luiz Inacio Lula da Silva and Dilma
Rousseff, contextualizing the economic and political conjunctures and the advancement of social policies. The
article highlights the progress made in addressing poverty reduction that resulted from efforts to articulate multiple
federal agencies, in addition to federal articulation. These characteristics can be seen both in the implementation
of the Bolsa Familia Program, that served thousands of poor and extremely poor families, as in the creation of the
Brazil without Misery Program, which aimed to broaden public action among the poorest population, reinforcing
the commitment to distribute income and reduce inequalities by increasing its access to public services and to the
productive inclusion.

Key word: Social protection; Transfer of income; Public policy
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Apresentacao

O conjunto de trabalhos deste Caderno manifesta os interesses de Ana Maria Fonseca, nossa
colega pesquisadora do NEPP.

Sdo trés artigos, em coautoria, que foram produzidos em momentos diferentes, porém
apresentam preocupagdes permanentes da sua trajetoria intelectual. Enfrentar a vida real
elevando-a a condicdo politica, virtude de uma personalidade de pensamento absolutamente
compromissado com a vida real. Dai a sua dilecdo pelos temas de populacdo, fome, pobreza,
transferéncia de renda, tratados com talento de autora-militante.

Uma trajetdria intelectual ndo poderia jamais se exprimir em trés exemplos, no entanto estes
trabalhos sdo apropriados para mostrar as afinidades eletivas de Ana Fonseca, pois todos eles
sdo portadores de método, posicao politica e declarada decisao de enfrentar sem desvios a luta
politica que sustenta — no plano da realidade — a efetiva realizacdo das politicas sociais.

De personalidade integra e alegria impar, Ana Fonseca enfrentou a vida real construindo uma
reflexdo na fronteira das politicas publicas e da historia social, entre a pesquisa aplicada e a
gestdo publica.

No primeiro artigo estéo registrados os passos iniciais dos programas de transferéncia de renda
com condicionalidades na América Latina, com énfase na experiéncia brasileira. Testemunha
os dilemas enfrentados na implementacdo do Programa Bolsa Familia, iniciado de 2003 e as
decisdes estratégicas.

O segundo artigo aborda a protecdo social na América Latina e Caribe, evidenciando
movimentos de avanc¢os e recuos ao longo do tempo e apontando contradi¢@es e limites. Uma
das énfases é o desenvolvimento institucional dos sistemas de saude na regido.

O terceiro artigo apresenta as novas politicas de desenvolvimento social adotadas apds 2003,
nos governos de Luiz Indcio Lula da Silva e de Dilma Roussef, contextualizando as conjunturas
econbmica e politica e 0 avanco das politicas sociais.

O NEPP lanca este volume dos Cadernos NEPP na sua homenagem!

Prof. Dr. Carlos Etulain
Coordenador do Nucleo de Estudos de Politicas Publicas

Dra. Lilia Montali
Pesquisadora do Nucleo de Estudos de Politicas Publicas
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Prefacio

Ana Maria Medeiros da Fonseca: intelectual, gestora e militante

Os assuntos preferidos da pesquisadora, militante politica e gestora publica Ana Fonseca, em
parceria com outros autores (o Brasil, a América Latina, a prote¢do social e a politica social),
ficam evidentes nos trés textos reproduzidos pelo Caderno de Pesquisa NEPP (edi¢do nimero
86): Protecdo social e programas de transferéncia de renda: o Bolsa Familia (2005); Do Bolsa
Familia ao Brasil Sem Miséria: o desafio de universalizar a cidadania (2013); e Protecdo social

na América Latina e Caribe: mudancas, contradicGes e limites (2017).

Seus compromissos ficam claros em todos os textos quando, ao retratar o direito a vida,
pressupde politicas publicas voltadas para assegurar liberdade, justica e igualdade em todas as
fases da trajetéria humana, e em todos os lugares. Ana Fonseca defendia que a cidadania
ocupasse um lugar de destaque sendo um real instrumento para a construcdo de uma sociedade

mais democratica, mais civilizada e menos autoritaria.

Seu conhecimento sobre esses temas partiu de um profundo interesse a respeito das pessoas,
dos lugares, das culturas e modos de vida. Sobre o Brasil ela escreveu muito; sua dissertacao
de mestrado foi, inclusive, sobre a construcdo da nacéo, a partir da discussao em relacdo a raca
e familia, apresentando o pensamento politico brasileiro de forma bastante original. Ana
percorreu 0 continente latino-americano atuando como consultora de Programas de
Transferéncia de Renda. Visitou inimeros paises, e de cada um guardava histdrias contadas por
diferentes pessoas, de posi¢cdes sociais distintas, abordando literatura, musicas e folclores
locais, 0 que permitia criar no imaginario de quem ouvia a constru¢do de uma visdo mais

completa, abrangente e verdadeira de cada lugar.

Em todos os seus trabalhos centrou seus estudos e sua preocupacao focando nas pessoas,
principalmente as menos favorecidas. Por este motivo, serdo apresentados aqui os trés textos
que Ana Fonseca nos brindou sobre politica de assisténcia social, o programa Bolsa Familia e

a protecdo social e politicas sociais na América Latina.

Ana Fonseca destréi o0 mito de que devemos separar pesquisa, militdncia e gestdo, mostrando
que é possivel produzir conhecimento académico usando o rigor e o conhecimento gerado pelas
investigacBes, a0 mesmo tempo e em todos os lugares, e gerir politicas publicas com apoio dos

inimeros recursos advindos de suas pesquisas e sua militancia, por exemplo, as redes de pessoas
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e de conhecimento gerados pelas pesquisas, e 0 compromisso com ideais e valores —dimensdes

caras & boa militancia politica.

Nas centenas de apresentacdes que fez ao longo de sua vida (em Congressos, Seminarios,
entrevistas, reunides institucionais e de pesquisa), pesquisa, militancia e gestdo estavam sempre
associadas, e eram apresentadas em falas cheias de entusiasmo e historias, de uma maneira
Unica e muito pessoal, com argumentos, experiéncia e sentido pratico. A especialista em
politicas publicas Ana Fonseca era portadora de um dom Unico e raro, e por isso é reconhecida
de maneira singular — a0 mesmo tempo em que disseminava conhecimento, transmitia

esperanca e propostas novas, por onde quer que estivesse.

Iniciou suas pesquisas no NEPP nos anos 80, como investigadora das areas de nutri¢do e
alimentacéo, e depois dos programas de assisténcia social. Seus estudos podem ser encontrados
nas publicagcdes do Instituto, como seus Cadernos de Pesquisa, Relatorios de Pesquisa e 0s
seminais, como o Relatério Sobre a Situacdo do Pais, produzidos pelo NEPP durante um curto

periodo de tempo, mas que formaram pelo Brasil indmeros novos pesquisadores da area social.

Aqui no Brasil Ana Fonseca foi gestora dos programas de transferéncia de renda e de assisténcia
social em diferentes governos, tanto municipal quanto federal (com Marta Suplicy, Luiz Ignacio
Lula da Silva e Dilma Roussef). Seu trabalho deixou marcas importantes, por exemplo, a
preocupacdo de que esses programas fossem monitorados de forma permanente e criassem
mecanismo proprios de avaliacdo para medicdo de seu real impacto. Outra marca de sua atuacao
como gestora foi o entendimento de que em um pais federativo os féruns de discussdo de
politicas e o0s arranjos intergovernamentais sdo imprescindiveis, por isso promovia
constantemente reunides e oficinas com gestores de diferentes niveis, na busca pela parceria

para a gestdo e pela implementacédo das politicas.

Procurou sempre introduzir na politica publica e nos servicos e a¢des prestados a garantia da
autonomia e da maior liberdade, justamente para aqueles que precisam ou necessitam de suas
intervencdes. Desta forma, Ana sempre se preocupou em assegurar que isso se faga em padrdes
de dignidade e respeito as individualidades e as escolhas pessoais de cada um. Por isso defendia

que transferéncia de renda deveria sempre ser associada a cidadania e ndo a cestas basicas.

Esteve na militancia politica toda sua vida: foi lider estudantil, presa politica na ditadura e
militante do PT desde a sua fundag¢&o. Também militou em movimentos de mulheres e manteve

uma real participagdo em diversos movimentos sociais de cunho transformador.
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O mais importante: Ana Fonseca sempre desempenhou um importante papel de apoio e
orientacdo a todos que estivessem perto e nunca deixou de ajudar alguém que precisasse — fosse
com uma indicacao de leitura, ou um conselho (institucional ou mesmo pessoal), fosse interagir
com outras pessoas e conhecer outros pesquisadores, ou mesmo para buscar uma nova
informacdo sobre algum acontecimento, politico ou de lugar. Seus contatos eram extensos, uma
rede nacional e internacional (poderosa!). Quase sempre registrava tudo na cabeca, como boa
historiadora que era (ndo se pode esquecer que sua graduacdo e pos foram em Histdria, na
Unicamp e na USP); tinha uma memoria invejavel e se recordava sempre com muita facilidade
de pessoas, datas e lugares e seus dispositivos (computador e todos 0s demais que usamos) eram
repletos de fotos, registros de eventos, lugares, escritos e passagens diversas.

Tive o grande privilégio de ter trabalhado e convivido com Ana em um longo periodo de minha
vida, sempre trocando experiéncias, resenhas de livros, de musicas, analisando conjunturas e
falando desde coisas sérias até outras banais. Admirado, o que sempre me chamou mais atencédo
era sua completa dedicacdo a qualquer assunto, e seu permanente senso de humor, repleto de

citacOes, recolhidas mundo afora.

Essa amizade sempre me encheu de satisfacdo e me trouxe uma compreensdo maior e um
sentido pleno do que é a satisfacdo e a alegria que a convivéncia humana é capaz de
proporcionar, além dos inumeros ensinamentos sobre o que vem a ser, de fato, a solidariedade,
0 companheirismo e a troca, bem como a certeza daquilo que diz a musica (que a Ana adorava,
interpretada por Maria Bethania): fico seguro perto de vocé, minha amiga, porque sei que a
mais pura verdade é que ndo se deve mexer com pessoas que nao andam s, exatamente como

vocé em toda sua vida.

Ana Luiza Viana
Faculdade de Medicina. Universidade de Sao Paulo
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Protecao Social e Programas de Transferéncia de Renda:

Bolsa-Familia*

Ana Maria Medeiros da Fonseca
Claudio Roquete

Programas de transferéncia de renda na América Latina

Na América Latina, ao longo do século XX, ndo se criou um amplo e vigoroso sistema de
protecdo social - todos os modelos foram de tipo corporativo (seguro social) - resultando em
sistemas heterogéneos (as obras sociais na Argentina, por exemplo) que se agravaram com a
crise nos anos 1980 e 1990, com as reformas liberais nas duas ultimas décadas do século e com

ampliacdo da pobreza.

As histdrias politicas e culturais, o peso dos partidos, sindicatos, Igreja e dos parlamentos nos
varios paises do continente conformaram distintos modelos de protecdo e entre estas
peculiaridades vale destacar o peso das lutas democraticas, o tipo de intercambio entre as nagdes
e entre estas e as agéncias internacionais na discussao de estratégias socioecondmicas, e o papel

de entes de governo subnacionais na politica social.

Foi nesse contexto heterogéneo e de baixa seguranca de direitos sociais que surgiram, na
América Latina, os programas de transferéncia de renda e provavelmente residira ai a grande
dificuldade de insercdo dos programas em uma coesa rede de protecao.

De qualquer modo, 0s governos centrais e 0s governos federais (ou a Unido), além de governos
estaduais e municipais, como na experiéncia brasileira, ttm implementado, desde os anos 1990,
programas de transferéncia de renda com condicionalidades e eles sdo percebidos como nova e

melhor estratégia de combate a pobreza.

Na Ameérica Latina sdo distintas as experiéncias nesse campo. O Chile, em maio de 2004,
converteu, em lei da Republica, o projeto-piloto Chile Solidario, lan¢ado ja no governo de
Ricardo Lagos. Esse pais, que estima seu nimero de pobres em 225.000 familias, conta com

* Publicado anteriormente em VIANA, A.L.; ELIAS, P.E.; IBANEZ, N. Protecado Social: dilemas e desafios. Sdo
Paulo: Editora Hucitec, 2005. Reedi¢do autorizada.
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Protegdo Social e Programas de Transferéncia de Renda

um primoroso sistema de Sele¢do dos grupos familiares (uma pontuacdo que cria um ranking
de prioridade de acesso) e com o Puente, do Fundo de Solidariedade e Inverséo Social (Fosis),
como estratégia de acompanhamento e insercao das familias. Cerca de seiscentas pessoas estdo

envolvidas com a operacdo do programa.

No México, em 2001, o antigo e saudado Progesa, lancado em 1997 na metade do governo de
Ernesto Zendillo, que tem como antecessor o Pronasol, foi remodelado e transformado no
Programa Oportunidades. O programa dirige-se as familias pobres e tem quatro componentes:
educacdo - bolsas condicionadas a frequéncia escolar e mais elevadas para as meninas, pois
entre estas € maior o abandono da escola e menor a escolaridade - saude - apoio em servicos
por meio de consultas programadas - alimentagdo — aporte financeiro e em espécie (suplementos
alimentares). A soma das transferéncias financeiras permite um valor médio de U$ 35. O quarto
componente é uma espécie de poupanca escola: um deposito que pode ser sacado conforme a
conclusdo de etapas do ciclo escolar e que guarda semelhangas com o Programa Poupanca
Escola, implantado por Cristovam Buarque quando era governador do Distrito Federal. J& na
Argentina, temos o Programa Jefes e Jefas Del Hogar que foi concebido, em 2002, como urna
resposta a situacdo de emergéncia social e ocupacional. O programa dirige-se as familias nas
quais o/a chefe esteja desempregado e tenha filhos/ as menores de dezoito anos. O beneficio é
de 150 pesos (cerca de U$ 50) e a contrapartida € de quatro até seis horas diarias de atividade.
As criancas e adolescentes devem estar estudando e para 0s pequenos é necessario que tenham
a carteira de vacinagdo em dia. No Peru, no &mbito do Fondo Nacional de Compensasion y

Desarrollo Social (setembro de 1991), o Programa de Emergencia Social Productiva.

No Brasil, ao final do primeiro governo de Fernando Henrique Cardoso, em 1998, foi
regulamentada a legislacdo que autorizava o Poder Executivo a conceder apoio financeiro a
programas de renda minima associados a a¢gdes socioeducativas instituidos por municipios que
ndo dispusessem de recursos financeiros suficientes para financiar integralmente sua
implementacdo. Entre a metade do segundo governo e no Gltimo ano de governo, porém, foram
lancados os programas Bolsa-Escola (Ministério da Educacao), Bolsa-Alimentacao (Ministério
da Saude) e Auxilio-Géas (Ministério de Minas e Energia). O governo Lula, por sua vez, langou
0 Programa Cartdo-Alimentacao (um plus de renda aos beneficiarios dos demais programas) e
em outubro de 2003, o governo federal instituiu o programa Bolsa-Familia, reunindo os
programas Bolsa-Escola, Bolsa-Alimentagdo, Auxilio- Gas e Cartdo-Alimentacdo, criados
entre 2001 e 2003.
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Fonseca, A.M.M.; Roquete, C.

Os desenhos dos programas sdo distintos, embora alguns tenham sido concebidos e, em tese,
estejam estruturados para irem além dos resultados de curto e médio prazo - alivio das
condi¢des de pendria e privagdo-dos grupos familiares, ampliacdo da escolaridade e/ou da

formacéo dos membros das familias -, como sdo os casos do Chile e do México.

Os programas, em nenhuma das experiéncias nacionais, na América Latina, pertencem ao
campo dos direitos sociais. Eles estdo no campo das estratégias de combate a pobreza e os
paises adotam, com maior ou menor rigor, means test focalizados nas iniciativas de combate a
pobreza e contra a exclusdo, mas seria precipitado afirmar que todos eles sdo substitutivos de
politicas universais. Muitas vezes, os programas funcionam como meio de acesso a direitos

universais: educacao, salde e direito humano a alimentacdo, como na experiéncia do Brasil.

Entre os desafios da América Latina certamente se destaca a necessaria maior integracao entre
suas politicas. Embora ainda sejam necessarias muitas etapas para que os esforcos de maior
integracdo no continente se aproximem de uma agenda social, é importante ndo desconsiderar
experiéncias mais avancadas. A Unido Europeia, por exemplo, assume papel de difusor de
politicas sociais quando recomenda, a todos paises membros, ado¢do de um rendimento
minimo, concebido simultaneamente como uma rede de seguranca para 0s pobres e uma

alavanca para a (re)insercdo.!

A Recomendacéo (92/441/ CEE), entretanto, convive com vasta experiéncia no campo da
transferéncia de renda (Franca, Bélgica, Holanda, Luxemburgo, Suécia, Dinamarca, Espanha)
nos sistemas de protecdo social. A Recomendacéo por certo tem em conta a extrema mobilidade
das pessoas, acentuada pela macica mobilidade dos cidadaos oriundos dos paises, do Leste, 0

desemprego de longa duracao, etc.

Na experiéncia latino-americana ha um desafio de fundo: a integracdo de programas com
condicionalidades a rede de prote¢do social configurando-os como direitos de cidadania. 1sso
posto, na atualidade algumas questdes afligem os formuladores, gestores, académicos e

especialistas em politicas publicas.

A primeira diz respeito as ferramentas utilizadas para a identificacdo do publico-alvo, ou seja,
quais variaveis contidas nos instrumentos adotados (Ficha CAS 2 no Chile, Cadastro Unico no
Brasil) permitem a selecéo.

! J& na segunda metade dos anos 1990, Portugal adotou um programa de renda minima e, mais recentemente, a
Grécia também o fez.
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Protegdo Social e Programas de Transferéncia de Renda

A segunda, derivada da primeira, diz respeito ao que cada um estabelece como pobreza.
Supondo que cada programa, independente dos paises, tenha dois elementos fixos - renda e
tempo de permanéncia - ¢é preciso “isolar” os demais de tal modo que tome possivel conhecer
em quanto tempo e com quais caracteristicas os grupos familiares saem da condicdo que lhes

induziu ao acesso.

A terceira questdo, portanto, consiste em ultrapassar o primeiro eixo programatico dos
programas de natureza redistributiva — que permitem fazer que o publico alvo selecionado tenha
complementacdo de renda suficiente para superar, durante o tempo de permanéncia, a linha de
pobreza definida - perguntando sobre a presenca do segundo eixo, qual seja, 0s programas e
politicas que se dirigem aos beneficidrios das transferéncias e que lhes permitirdo se
emanciparem ou prescindirem da complementacgéo de renda, ou seja, de fato sair da condi¢ao

de pobreza.

Assim, a quarta questdo diz respeito as modalidades de insercéo dos programas de transferéncia
de renda em outras politicas e programas, observando no caso dos paises federalistas a presenca
de pactuacdo com as instancias subnacionais tendo em vista a supera¢do mais duradoura da
pobreza ou 0 eixo emancipatorio, e no caso dos paises unitarios como se organiza a relacdo
entre o governo central e as provincias também no que concerne a0 mesmo aspecto. Em ambos
0S casos, como € tratada a fragmentacdo dos programas e politicas, ou seja, se n0s mesmos
territorios, os programas e politicas sdo cegos uns aos outros, ou se ha coordenacédo das acdes

publicas.

Quanto ao Ultimo aspecto, cabe perguntar como 0s niveis locais tém acesso aos dados sobre o0s
beneficiarios, como transformam os dados em informacdo para o planejamento e como isso

resulta em melhoria da equidade no plano dos territérios.
Antecedentes do Programa Bolsa-Familia (PBF)

Na experiéncia brasileira todas as formas de garantia de renda (décimo terceiro salario;
pagamento de férias; aposentadoria; seguro-desemprego, FGTS, abono salarial, auxilio de
licenca-maternidade, pensdo, salario-familia) estiveram associadas a condigdo de

assalariamento com carteira de trabalho assinada. Era o primado do principio do seguro social.

Na década de 1970, porém, uma nova forma de garantia de renda ndo associada ao emprego
assalariado formal foi introduzida. Nesse terreno, o Funrural constituiu uma inovacdo em

garantia de renda a populacdo do campo, embora existisse enorme diferenca de valores pagos
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e requisitos necessarios para acesso, em comparacdo com 0s empregados assalariados com
carteira assinada do meio urbano.? E, também na década de 1970, ainda no &mbito da
Previdéncia, passou a ser concedido o beneficio denominado Renda Mensal Vitalicia que

vigorou, do ponto de vista da concessdo, até o inicio dos anos 1990.

Essas novas medidas de garantia de renda, desvinculada da prévia contribuicdo, deram mais
vigor as politicas publicas, ampliando o campo dos direitos de cidadania. A Constituigao
Federal de 1988, por sua vez, refor¢cou a ampliacdo dos direitos de cidadania, e o Beneficio de
Prestacdo Continuada da Lei Organica da Assisténcia Social € um exemplo, ao incorporar novos

segmentos sociais, até entdo alvo, por exceléncia, do assistencialismo.

Esse alargamento do campo da protecdo social no Brasil processou-se em meio ao agravamento
do cenario macroeconémico, bem como pelas politicas de corte neoliberal, que promoveram o
aprofundamento, da exclusdo social. Nesses termos, a década de 1990 terminou contribuindo
para ampliacdo do espaco de discussdo e implementacdo de novas formas de politicas publicas
para a area social.® E, entre elas, destacam-se as politicas de natureza redistributiva de renda,
por meio dos programas de garantia de renda minima. As primeiras iniciativas, que datam de
1995, fugiram as regras das politicas sociais, uma vez que se deram, sobretudo, na esfera do
municipio - a descentralizacdo favoreceu 0os municipios e em municipios comparativamente

mais ricos.

Apds varias experiéncias municipais e estaduais de adocdo dos programas de garantia de renda
as familias pobres, com criancas e adolescentes, o governo federal aderiu a essa modalidade de
politica publica. Associam-se a essa concep¢do, quase sempre, 0S programas instituidos ha
menos de uma década pelo governo federal: Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil
(PETI), iniciado em 1996 como projeto-piloto; Programa Bolsa-Escola; Programa Bolsa
Alimentacdo; Programa Cartdo-Alimentacao; Programa Agente Jovem; Programa Auxilio-Gas;
0 Programa de subsidio a energia elétrica ou Tarifa Social e, por breve tempo, o Programa

Bolsa-Renda.

2 A andlise da politica social no Brasil é tratada em BRASIL; CEPAL, 1989; POCHMANN, 2004

3 O pioneiro Projeto de Lei (PL) do senador Eduardo Suplicy (PT /SP) foi apresentado ao Senado em abril de 1991,
aprovado em dezembro daquele ano, seguindo para a Camara e em 1996, com varios apensamentos, outra
legislacdo foi aprovada. O debate, entretanto, ganhou a cena publica pelos idos de 1994 e 1995.
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De certa forma, essa nova geracdo de politicas publicas que esteve inicialmente vinculada as
discussdes da década de 1970* — mas nesses anos na perspectiva de direitos sociais - ganhou
folego na década de 1990, com a aprovacgédo, em dezembro de 1991, de um projeto de lei, de
autoria do senador Eduardo Suplicy, que instituia o Programa de Garantia de Renda Minima, e
principalmente com as experiéncias, a partir de 1995, em Campinas, Brasilia e Ribeirdo Preto.
O debate, contido nos meios académicos e especializados, ocupou mais recentemente a agenda

da politica nacional.

Os programas vinculavam a garantia de renda temporaria a familia ao compromisso com a
educacdo, a saude e ao ndo exercicio do trabalho por suas criangas e adolescentes. A perspectiva
era de rompimento com o ciclo da reproducdo intergeracional da pobreza, posto que as familias
pobres teriam um complemento de renda para que suas criancas e adolescentes frequentassem
a escola, ampliassem a escolaridade e melhorassem/prevenissem problemas de satde.® Em
termos gerais, 0s programas viabilizariam o exercicio de direitos universais: educacdo e saude;
e com o Programa Cartdo-Alimentacdo (2003), no ambito do Fome Zero, direito humano a
alimentacdo; Auxilio-Gas e a Tarifa Social, por seu turno funcionavam como subsidio as
familias pobres para aquisi¢cdo do gas de cozinha e da energia elétrica e o Bolsa-Renda como

protecao temporaria contra as calamidades (secas, enchentes).
O Programa Bolsa-Familia

A discusséo sobre a integracdo dos programas de transferéncia de renda do governo federal
apareceu no Programa de Governo do entdo candidato Lula, no Relatério do Grupo de
Transicao, e prosseguiu no ano de 2003 no ambito da Camara de Politica Social, culminando
com o lancamento do Programa Bolsa-Familia e da sua secretaria executiva, vinculada a

Presidéncia da Republica, em outubro de 2003.

Do ponto de vista do diagndstico, 0s elementos mais gritantes eram: pulverizagao de recursos;
elevado custo administrativo; superposicdo de publico-alvo; competicdo entre ministérios;

auséncia de coordenacéo e de perspectiva intersetorial no combate a pobreza e desigualdade;

4 As primeiras discussGes comecaram em 1975, com um artigo do entdo professor da Fundagéo Getllio Vargas,
Antonio Maria da Silveira, prosseguiram com o livro de Edmar Bacha e Mangabeira Unger (1978), e ganharam a
midia com uma coletanea de artigos em livro organizado por Eduardo Suplicy e editado pela gréfica do Senado
Federal (SUPLICY, 1992). Os artigos de José Marcio Camargo no jornal Folha de S.Paulo, introduzem uma
inflexdo importante no debate; Conferéncia Internacional, em agosto de 1998 em Brasilia, Renda Minima.
Discuss6es e Experiéncias; para uma reconstituicdo, ver: Ana Lobato (org.), 1998; A. Fonseca, op. cit.; E. Suplicy;
2003.

5 para melhor detalhamento a respeito disso, ver FONSECA, 2001; Pochmann, 2003.
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descaso pela existéncia de programas similares nos estados e municipios; auséncia de reflexdo
sobre “portas de saida”; fragilidades e incompreensdes acerca do cadastro; desconsideracao

com estados e municipios na gestao das politicas publicas.

Além da setorializacéo da intervencao pablica ante a manifestacdo mais totalizante da pobreza,
prevalecia a concorréncia interburocréatica tanto na gestdo dos distintos programas no ambito
federal como na interface com programas similares nas esferas estaduais e municipais® e
elevado custo-meio para a sua operacionalizagdo, bem e como o precério preparo dos gestores
publicos para a atuacdo nessa nova geracdo de politicas publicas seja resultado das ordens e
contraordens no afa dos cadastramentos, ai incluida a “corrida as bolsas de 2002, e as escassas
orientacOes, seja por recursos humanos e materiais ou, 0 mais certo, uma perversa combinagao
desses ingredientes. Tudo isso terminava comprometendo a efetividade e eficiéncia das
politicas publicas de garantia de renda a populacdo-alvo, com a reproducdo de inimeros
cadastramentos. Finalmente, parcela significativa dos recursos vinculados aos programas de
transferéncia de renda ficava comprometida com a implementacdo, tais como 0s custos de

cadastramento, depdsitos, saques e confeccdo de diversos cartdes bancarios, etc.

O freio a crescente fragmentacdo das politicas de transferéncia condicionada de renda as
familias pobres somente veio a acontecer com o governo Lula, na segunda metade do ano de
2003, por meio do Programa Bolsa-Familia (PBF), e ha grande expectativa em torno do
programa e das inovacgdes por ele introduzidas: a pactuacdo com estados e municipios, para a
juncéo de programas (o governo estadual ou o0 municipal consideram a transferéncia da Uni&o
como parte do valor do beneficio de seus programas), a oferta de programas complementares
desenvolvidos no ambito dos estados e municipios; a insercdo dos grupos familiares nos
programas e politicas implementadas no espaco territorial; 0 acesso ao cadastro Unico dos
grupos familiares como instrumento de planejamento, avaliacdo e monitoramento; o peso das
transferéncias de renda as familias em relacdo ao total de transferéncias constitucionais que
supde grande impacto nas economias locais. Em resumo, o PBF mais que um programa seria

uma matriz para a articulacéo de politicas.

O PBF, porém, tem historia. A constru¢do do desenho do programa e de sua estratégia foi

aparentemente longa, mas se desenvolveu no tempo necessario para estabelecimento de um

® Nesse campo é importante registrar que a prefeitura de S0 Paulo juntou o Programa de Garantia de Renda
Minima (do municipio) ao Programa Bolsa-Escola do governo federal ao Programa Renda Cidada do estado de
S&o Paulo. Esse foi, sem nenhuma divida, o primeiro e bem-sucedido ensaio de introduzir racionalidade nos
programas de transferéncia de renda
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consenso entre os ministérios gestores de programas (Ministério da Educacdo, Ministério da
Salde, Ministério de Minas e Energia, Ministério da Assisténcia Social, Ministério
Extraordinario da Seguranca Alimentar) e instituicdes do Estado com responsabilidade sobre
0s programas (a Caixa Econémica Federal) e com aportes de conhecimento relevantes (como o
Ipea). O tempo so teria sido diferente se a unificacdo estivesse posta desde o primeiro dia de
governo, ou se Ministério Extraordinario da Seguranca Alimentar tivesse se constituido como
uma Secretaria de Articulacdo (ndo finalistica) e tivesse também sob sua responsabilidade os

programas de transferéncia de renda.

De qualquer modo, a unificagdo ocorreu por um caminho arduo, mas em bons trilhos: Camara
de Politica Social; Formacdo de um GT Interministerial (MS, MEC, MAS, Mesa, Minas e
Energia, MPOG e CEF), coordenado pela Casa Civil da Presidéncia; Subgrupos teméticos
(desenho, incluindo avaliacdo e monitoramento, e estratégia de implementacdo; cadastro; e
financiamento); Resultados dos trabalhos apresentados aos secretarios executivos tendo em
vista o debate e reformulacdes acordadas; Resultados apresentados ao presidente e a ministros;
Apresentacdo e debate na Comissdo de Seguridade Social e Familia da Camara de Deputados;
Apresentacdo e Debate em conselhos setoriais; Reunides com prefeitos(as) e/ou secretarios(as)

municipais; Reunides com governadores(as) e/ ou secretarios estaduais.

Em setembro de 2003, com o programa ja bem desenhado, e com um bem-construido processo
de transformacdo dos programas em um programa de governo (ndo setorial) o presidente Lula,
sabiamente, ao ter em méos os resultados das conversas com 0s governos estaduais e municipais
avaliou que os resultados estavam aquém do desejavel compromisso das instancias
subnacionais com o programa, insistindo na pactuacéo - e isso incluia o reconhecimento por
meio do simbolo dos governos estaduais e municipais no cartdo Bolsa-Familia - e determinando
a suspensdo do lancamento do programa para melhor selar o compromisso com o combate &
pobreza. Foi uma decisdo que permitiu muita especulacdo e versdes fantasiosas’, mas as novas
rodadas, muito produtivas, culminaram na reunido de 30 de setembro, com 0s governadores, na

Granja do Torto.

O Programa Bolsa-Familia, criado em 2003, representa um primeiro esfor¢o de integracéo, pois

incorpora quatro diferentes programas de transferéncia de renda do governo federal, criados em

7 Correio Braziliense de 19/9/2003: “Confuséo Social: desencontro leva governo a adiar langamento do Programa
Bolsa Familia”; Folha de S. Paulo: “Lula adia a unificagdo dos programas sociais”; O Estado de S. Paulo: “Lula
adia novo programa social para néo repetir erros do Fome Zero”. O assunto também foi tratado pelo jornal O
Globo e fez parte do Jornal da Record, do Bom dia Brasil e do Jornal Nacional.
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diferentes periodos (entre 2001 e 2003), e anteriormente geridos por diferentes instituicGes

publicas (ministérios setoriais).

Com relagdo aos programas que o antecederam, o Programa Bolsa-Familia realiza quatro
inflexdes importantes: a familia (como unidade receptora do beneficio e do cumprimento das
obrigac@es/condicionalidades exigidas) em oposi¢ao aos segmentos etarios (criancas entre seis
meses e seis anos; criangas adolescentes entre seis e quinze anos) e aos estados naturais
(gestantes e nutrizes) de membros dos grupos familiares, e a correlata inclusdo prioritaria dos
membros das familias em programas e politicas que possam representar rotas de saidas
(independéncia em relacdo ao beneficio); a descentralizacdo pactuada com os entes da
federac&o; o Cadastro Unico dos Programas Sociais como ferramenta de planejamento e gesto
de politicas dada a retirada do veto ao acesso ao cadastro pelos municipios (principio da gestao

compartilhada).

S0 objetivos do programa: criar possibilidades de emancipacdo sustentada dos grupos
familiares; incentivar o desenvolvimento local dos territorios; assegurar prioridade para os mais
pobres; estabelecer o principio de equidade; aumentar a eficiéncia e a efetividade do uso dos
recursos; unificar, ampliar e racionalizar os programas de transferéncia de renda e, finalmente,
retirar incentivos para politicas setoriais de transferéncia de renda (como 0s antigos programas

fundidos pelo Bolsa-Familia).

A articulacgdo institucional (entre areas do governo; governo/governo e governo/ sociedade) é a
peca-chave para efetivagdo do programa, o que diferencia, enormemente, o atual dos antigos

programas de transferéncia de renda, sejam federais, estaduais ou municipais.
As polémicas

Algumas polémicas cercaram o PBF: controle social e cadastro merecem maior destaque. Uma
tese derrotada na construcdo do programa dizia respeito a gestdo do programa e tem origem no
arranjo institucional concebido para o Programa Cartdo-Alimentacdo: a criacdo dos comités
gestores. Essa era condicdo essencial para a efetivacdo do PCA no municipio. Instalado o

comité, ele tinha competéncia e responsabilidade pela selecdo de familias.

Na experiéncia do comité gestor do Programa Cartdo-Alimentacdo, o comité era constituido
com dois tercos pela sociedade (igrejas, sindicatos, associagdes) e um terco pelo poder publico

governamental. Os membros dos comités, instalados em municipios de pequeno porte, muitas
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vezes foram eleitos em assembleias com grande comparecimento, eram formados, em geral,

por nove membros, sendo um representante do governo do estado, um da prefeitura®.

Os comités exerciam papéis de carater deliberativo: recebiam a relagdo das familias
beneficiarias, e informavam ao Ministério Extraordinario da Seguranca Alimentar quem podia,
ou ndo, receber o adicional de R$ 50,00 e, em muitos casos, controlavam o0s gastos realizados

pelos titulares do beneficio.

O controle dos gastos, pelo comité gestor, aparece como exercicio de poder e, ainda, como
manifesta capacidade de deliberagdo, como na fala de D. Auxiliadora, membro de um comité
no Ceard: “nos temos o controle do cadastro desde quando o beneficiario recebeu pela primeira
vez, assim como as notas de compras organizadas numa ficha. As pessoas estdo conscientes da
atuacdo do Comité, por medo “de serem cortadas do programa, estdo entregando pontualmente

seus recibos. Sdo poucas as familias que ndo colaboram”, ela explica.’

Ja para o ministro Graziano, o controle dos gastos com alimenta¢&o tinha por objetivo induzir
a demanda por alimentos e se inseria em um projeto de desenvolvimento. E assim que em
entrevista ao reporter Régis Alimandro em 21/1/2003, ele explica a l6gica e o lugar estratégico

do controle dos gastos no PCA para o Fome Zero:

“[..] o projeto tem também "politicas especificas, entre elas um sistema de gastos
vinculados a compra de alimentos, que pode ser por cartdo eletrénico, cupons ou
dinheiro com comprovagao dos gastos. Esse mecanismo é importante no contexto do
projeto, pois € um instrumento de dinamizacdo da economia. O segredo do programa
é vincular o gasto a compra de alimentos. Se ndo houver esse vinculo, o impacto
dinamizador da agricultura familiar que queremos ndo vai acontecer. Por outro lado,
para combater a subnutricdo, é preciso aumentar o consumo de alimentos, claro. Ndo

existe outro jeito. Tem que se vincular o gasto. [...] nés estamos preocupados em

8 O Decreto n° 4.675, de 16 de abril de 2003 (BRASIL,2003) - regulamenta o Programa Nacional de Acesso a
Alimentacdo, Cartdo-Alimentacdo -, entretanto, estabelece, em seu art. 9 que “o controle social do «Cartdo
Alimentacdo» serd exercido por um Comité Gestor Local - CGL, que deverd ser instalado pelo Municipio
participante e contar com representantes das esferas governamentais e da sociedade civil local, ou por outro
conselho da &rea social ja constituido no &mbito do Municipio, desde que autorizado pelo Gabinete do Ministro
de Estado Extraordinario de Seguranga Alimentar e Combate a Fome”. O inciso I do art. 10, porém, joga para o
gabinete do ministro a defini¢do sobre a Composi¢@o ¢ O funcionamento: “a instalacdo de CGL, por Municipio,
cuja composicdo e funcionamento cumprirdo pardmetros definidos pelo Gabinete do Ministro de Estado
Extraordinario de Seguranga Alimentar e Combate & Fome”.

9 E como o Estado em ag&o. A comprovacio dos gastos convive com a ja larga experiéncia de entrega do imposto
de renda por internet. Dirigida aos pobres, a “educacgio alimentar” era substituida pela fiscalizagdo. Nao deixava
de ser uma humilhagdo e uma ofensa aos pobres. Alids, na nossa experiéncia quase sempre 0s pobres tém de
demonstrar, na ordem moral, que sdo pessoas de bem. Eles estdo sempre sob suspei¢do como se existisse uma
doenga moral na pobreza.
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promover o combate a fome aliado a um novo modelo de desenvolvimento. [...] Um
dos pilares do projeto é a vinculagdo da demanda. A vinculagdo dos gastos a compra
de alimentos é um requisito estrutural do projeto. Queremos gerar um forte indutor de
demanda alimenticia no pais. [...]. Os incentivos a agricultura familiar ndo colidem
com o fortalecimento da agricultura empresarial. A grande escala gera empregos e
exportacdes. O pequeno agricultor familiar também desempenha um leque de funcbes
relevantes [. . .] e pode se tornar um importante abastecedor de mercados locais. A
empresa agricola certamente ira atender & parte da demanda adicional que esse
programa devera gerar nos grandes centros urbanos. [...] E justamente esse demand
pull, de corte keynesiano e kaleckiano, que afasta esse programa do elenco de acoes

meramente assistencialistas. A partir dele, pretendemos implantar uma outra l6gica de

politica social X ”

Os comités imaginavam que estavam “limpando o cadastro”, excluindo quem nao precisava e/
ou ndo devia estar recebendo, e, a0 mesmo tempo, tinham por atribuicdo, e reivindicavam, a
substituicdo das familias “excluidas” por outras mais necessitadas. Eles, entretanto, esbarravam
no teto maximo para a inclusdo no Programa Cartdo-Alimentacdo em seus municipios. A
relacdo com a qual os comités trabalhavam eram de familias beneficiarias de outros programas
(Bolsa-Escola, Bolsa-Alimentacao) e que estavam inseridas em outra institucionalidade e em

outros compromissos.

No caso do Programa Bolsa-Alimentacdo, o acompanhamento do programa era
responsabilidade do Conselho Municipal de Saude. Ja no Programa Bolsa-Escola, de um
Conselho de Controle Social, e os municipios tinham assinado um termo “de adesdo ao
programa. Assim, ser “excluida” ndo produzia os efeitos desejados porque ninguém sabia: nem
as instancias municipais, nem MEC, nem MS. Entretanto, 0 que era invisivel passou a ser visto
quando o Programa Bolsa-Familia, para as familias com renda familiar per capita de até R$ 50,
passou a agregar o adicional de mais R$ 50, mantendo os* beneficios dos demais programas
(BES e BAL).

Os Comités, com justa razdo, sentiram-se desautorizados, sobretudo porque havia o argumento

da participagdo social e do “empoderamento”. No desenho do PBF ficou estabelecido que a

10 Na mesma linha, ver entrevista aos jornalistas VVania Rodrigues e Nilo Bairros publicada em La Insignia em
30/1/2003.
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gestdo do programa seria publica e governamental e que o conselho de controle social (ou outra

denominacdo) seguiria as normas dos demais conselhos, ou seja, a paridade.

Argumentava-se, ainda, que para as fungdes de controle interno (CGU) externo (TCU) e do
Ministério Publico da Unido (MPU) era inviavel que as deliberacbes acerca de um programa
realizado com recursos publicos ndo fossem da responsabilidade dos entes federativos. Néo

havia objecOes ao controle, mas as atribuicdes do Comité Gestor.!*

Argumentava-se, também, que era ingénuo acreditar que na Sociedade residia todo o bem e no
Estado o mal e que ndo era razoavel confundir as instituicdes com as pessoas a sua frente, ou
seja, ha prefeitos corruptos, mas isso ndo pode contaminar a instituicéo prefeitura e que a efetiva

fiscalizacio ndo € sindnimo de gestdo.*?

Por ultimo, o argumento da lei que instituiu 0 Programa Bolsa-Familia: a execucéo e gestdo do
Programa Bolsa-Familia s@o publicas e governamentais e dar-se-do deforma descentralizada,
por meio da conjugacéo de esforgos entre os entes federados, observada a intersetorialidade, a

participacdo comunitaria e o controle social.

E importante registrar que a discussdo do controle das politicas publicas, se deve ser realizado
pelos executivos municipais ou pelas organizagdes civis, ganhou corpo apds a constatagdo de
problemas de ordem politico-institucional na esfera local. Resumidamente: resultado da pouca
tradicdo republicana no plano municipal ou da cooptacdo das organizacdes civis por
instituicdes, como Igreja, corporagdes profissionais, partidos, familias influentes, crime

organizado, etc.

A baixa tradicdo republicana nos niveis subnacionais de governo apareceu como evidéncia apos
os estudos sobre a politica de descentralizacdo dos anos mais recentes e tem sido colocada como
entrave a continuidade e/ ou sustentabilidade da estratégia de descentralizacdo. Entretanto, esse
mesmo argumento serve para justificar o seu contrério, isto é, somente ap6s um processo de
maior responsabilizacdo dos municipios pelo bem coletivo é que a tradicdo republicana pode
ser criada ou amadurecida. Do lado da sociedade civil, o risco estd sempre presente e a criagdo

de uma cultura de solidariedade depende também do avanco da tradi¢do republicana no interior

11 Um caso dramatico ocorreu em dezembro de 2003 quando um prefeito ndo quis assumir a responsabilidade
por familias indevidamente incluidas, segundo dentincia, alegando que isso era responsabilidade do comité
gestor e que ele ndo estava autorizado a tomar providéncias.

12,0 caso de Caetés envolvendo um membro do comité gestor ilustra o argumento.
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do Estado. E por isso é que a responsabilizacdo do controle tem de estar vinculada sempre ao
aprimoramento do espaco publico.

A posicdo do governo federal foi manter o programa sob gestdo publica e governamental, e se
é certo que essa determinacdo reduzia o campo de atuacdo dos comités, ela ndo revela uma
visdo centralizadora no campo das politicas pablicas, mas uma posicéo realista: em primeiro
lugar porque o Brasil € um pais federalista e ndo ha politica publica, para ser bem-sucedida, que
passe ao largo dos estados e municipios; em segundo lugar porque faz convergir os esforgos do

Estado no combate a pobreza e a desigualdade e essa era a énfase posta na pactuacao.

A segunda grande e ainda atual polémica refere-se ao Cadastro Unico. Adotado ainda no
Governo FHC, em 2002, o Cadastro Unico foi uma conquista contra os interesses setoriais que
preferiam criar e gerir 0os seus proprios cadastros, reproduzindo, também no campo da
identificacdo do publico-alvo, a fragmentacdo, a disputa de poder e a sobreposicao de esforgos.
Foi uma conquista importante embora tardia, pois, quando criado, as prefeituras ja tinham sido
instadas a cadastrar milhdes de familias nos cadastros dos programas bolsa-escola e bolsa-

alimentacao.

O Cadastro Unico ainda é um desafio aberto para os gestores, técnicos e pesquisadores a
requerer propostas para o seu formulario, para o sistema de identificacdo mais geral do cidadao
no qual se insere, para as metodologias e regras de cadastramento e para o proprio sistema

operacional.

O | Seminario Nacional do Cadastro Unico, em marco de 2003, foi o primeiro forum que reuniu
gestores federais, estaduais e municipais para discutir as muitas facetas do processo de
cadastramento. As oito oficinas tematicas produziram sugestdes e criaram varios consensos, o
que forma um ponto de apoio importante para a discussdo federativa e republicana sobre a
gestdo do cadastro unico, pois, nunca é demais afirmar, trata-se de um problema de politica

social e ndo de policia.

O envolvimento com o0s municipios e os estados em discussdes consistentes sobre os problemas
reais, tais como deficiéncias do sistema de informatica, fragilidades do sistema de identificacdo
social, unificacdo do processo de cadastramento na ponta, recursos para qualificar o trabalho
de municipios com maiores dificuldades orcamentarias, o papel dos estados e regras para

perseguir e medir a qualidade do Cadastro Unico, é a (nica maneira de o Cadastro Unico se
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transformar realmente num instrumento de planejamento de politicas pablicas e um instrumento

confidvel de selecdo para o bolsa-familia.

Uma consequéncia importante do | Seminario Nacional foi a constituicdo de coordenaces
unificadas de cadastramento nos estados e municipios (até novembro de 2004 eram dezoito

coordenacdes estaduais e cerca de 1.200 coordena¢fes municipais).

O Cadastro Unico ficou & margem de discussdes e avaliacdes plblicas sobre sua eficacia até o
inicio do governo Lula, como de resto todos os cadastros sociais. Embora as poucas
informacgdes publicadas na midia sobre o Cadastro Unico, & época, fossem positivas,
propagando a ideia de que o novo governo herdaria uma radiografia confidvel sobre os pobres,
isto ndo se mostraria real tanto no quantitativo de familias cadastradas quanto na qualidade dos

dados.

A propria histéria do Cadastro Unico permitia antever os enormes problemas gestados:
instituido por decreto presidencial em julho de 2001, em setembro foi alvo de um Grupo de
Trabalho Interministerial para operacionalizd-lo; em dezembro do mesmo ano foi firmado
contrato com a Caixa Econémica Federal para desenvolver e operar o sistema; em janeiro de
2002 ja estava em operacdo pelas prefeituras, sem maiores testes, capacitacdo e retorno
adequado aos municipios. E, 0 mais importante, sem que se configurasse como uma politica de
Estado que, como tal, teria de passar por algum pacto federativo, por discussdes republicanas

sobre as metas e por normas claras e integradas de identificacdo social.*3

Portanto, ndo € de se estranhar que ap06s a adocdo do programa bolsa-familia, no decorrer do
ano de 2004, mais de 280.000 beneficios tenham sido suspensos pelo governo federal, em

funcdo de criticas na base de dados.

Os problemas de cadastramento detectados pelos Comités Gestores constituiram-se em
importante argumento do Ministério Extraordinario de Seguranca Alimentar para explicar o
ritmo de implementacdo do Programa Cartdo Alimentagdo, muito aquém do esperado no inicio
de 2003. E, a essa época, o debate piblico sobre o Cadastro Unico era muito restrito e

expressava apenas a polémica entre o Mesa e 0s que viam na critica ao Cadastro Unico uma

130 TCU elaborou extenso relatério que mostra as inconsisténcias do processo de implementacdo do Cadastro
Unico. Ver: (BRASIL, 2003). TCU/Secretaria Geral de Controle Interno/Secretaria de Fiscalizagio e Avaliagio
de Programas de Governo. Avaliagio do TCU sobre o Cadastro Unico dos Programas Sociais do Governo Federal.
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desculpa permeada de sectarismo, incapaz de reconhecer os avangos do Cadastro Unico ou até
mesmo propenso a jogar fora o trabalho realizado pelas prefeituras.

Uma vez que o debate foi vencido, pelo rapido impacto do PBF, persistiu a polémica sobre a
capacidade de as prefeituras realizarem o cadastramento. Argumentou-se que, dado o0s
interesses politicos dos prefeitos, o cadastro feito sob seu comando seria inexoravelmente
enviesado, ou seja, como se apenas 0s prefeitos ou os 6rgdos publicos tivessem interesses

politicos clientelistas e de privatizagdo da coisa publica.

Sem forte tradicdo republicana os problemas ocorrerdo seja pela via do poder puablico
governamental seja pela via das organizac¢Ges da sociedade, e o pior caminho é enfraquecer o
Estado sob a alegacdo de corrupgdo. Finalmente, retirar da esfera governamental a tarefa do
cadastramento seria abrir mdo de envolver todos os entes governamentais na missdo de
erradicar a miséria e diminuir a desigualdade social, entregando tal tarefa as maos caritativas e

privadas, embora engajadas.

E importante notar que as prefeituras necessitam de apoio e de regras claras para desenvolverem
um bom trabalho de cadastramento e ndo se pode dispensar, é claro, a fiscaliza¢do do processo
pelas instancias competentes. Reconhecer os problemas de cadastramento ndo pode obscurecer
o trabalho de correcdo cadastral que varias prefeituras exercitam, particularmente apos a
divulgacdo da lista de beneficiarios na internet.

Constata-se que o debate sobre o cadastro esta sujeito as polémicas de fundo sobre as politicas
sociais. Para 0s que entendem nas politicas sociais como algo residual, trata-se
fundamentalmente de focalizar ao maximo a sua abrangéncia. Para os que entendem as politicas
sociais como um direito, trata-se de retratar todas as faces da pobreza e confronta-las com as
diversas politicas publicas, permitindo a avaliacdo do que cada ente governamental faz ou
planeja fazer para dar conta da divida social brasileira.

O debate sobre a qualidade do trabalho de cadastramento de cada prefeitura pode trazer efeitos
benéficos, pois permite que a cidadania fiscalize e influencie sua qualidade. Foi inovador, e
muito importante para o efetivo controle social, a iniciativa do governo federal de tornar
publicos os dados agregados do cadastro Unico e a lista dos beneficiados do programa Bolsa

Familia, concomitante a unificacdo dos mais importantes programas de transferéncia de renda.
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A visibilidade dos dados agregados permitiu ao diretor da TV Globo, Ali Kamel, criticar o
Cadastro Unico em artigo de jornal**, em julho de 2004, primeira manifestacéo critica da midia
em relacdo ao Cadastro Unico. A resposta, no mesmo jornal, saudava o fato de a critica retirar
0 Veu de siléncio que havia até entdo sobre as dificuldades do processo, mas recusava a versao

simplista da incapacidade inata das prefeituras:

“Seria comodo para 0 nosso Governo atribuir os problemas do Cadastro Unico as
prefeituras. Ndo o faremos, por injusto que seria dada as condi¢Bes nas quais elas
trabalharam. Ainda mais porque ha diferencas de qualidade no trabalho das
prefeituras. Ao invés de responsabilizar a municipalidade, indistintamente, vamos
apoiar as prefeituras, tanto no quesito recursos tecnolégicos quanto no quesito
recursos humanos - ainda no segundo semestre de 2004 -, através de aporte financeiro
do Bird.*>

A lista publica de beneficiados também permitiu que a midia televisiva mostrasse casos que na
experiéncia internacional sdo chamados de “vazamento”, concessdo de beneficios para pessoas
fora do critério de elegibilidade.’® A publicacdo também tinha por objetivo assegurar a
transparéncia e dar ao PBF o carater de direito do mesmo modo que nas paginas do MEC se

encontra a relacdo de bolsistas (mestrado, doutorado).

Mais uma vez, para os gestores publicos e pesquisadores trata-se de qualificar o processo de
cadastramento, por meio de acdes e proposicdes positivas tais como a melhor capacitacdo dos
gestores municipais, o enfrentamento das deficiéncias do sistema de informagdes e 0 apoio

financeiro onde este é imprescindivel para garantir um padréo de qualidade.

No ano de 2004 foram capacitados, mais de 8.000 gestores de 2.595 municipios de todas as
unidades da federacdo. E de se esperar que a partir do ano de 2005, quando novas gestdes

municipais tomam posse para um mandato de quatro anos, a rotina de capacitacdo e

14 Ali Kamel. Encontramos os pobres errados? O Globo, 27/7/2004.

15 Claudio Roquete. Acharemos 'os pobres. O Globo, 5/8/2004.

8As cinco mil familias ricas do Brasil concentram (renda e patriménio) 45% do PIB, e os ricos se escondem.
Assim, quando se examina pelo Censo ou pela Pnad a riqueza do 1% mais rico do Brasil, observa-se que o Censo
capta melhor que a Pnad o fluxo de renda.

Entretanto, quando se olha pelas bases tributarias e se compara com as informagdes do Censo, observa-se
defasagem de mais de 20%, ou seja, ha reducéo em relacéo ao Censo.

Ver: André Campos; M. Pochmann; A. Barbosa; R. Amorim e Ronnie Silva (org.). Atlas da exclusdo social no
Brasil - Vol. 3 - Os ricos no Brasil. Sdo Paulo: Cortez, 2004. Paradoxalmente, 0s pobres, por outros motivos,
também se escondem e o principal motivo é o estigma. Eles se entregariam ao vicio da bebida, seus filhos ao crime
e suas filhas & prostituigéo.

Caderno de Pesquisa NEPP, 86, junho 2018

24



Fonseca, A.M.M.; Roquete, C.

envolvimento dos governos estaduais na coordenagdo dos municipios tome corpo e se consolide

como prética corrente.

Finalmente, cumpre destacar que por melhor que seja o Cadastro, ele ndo resolve a questao da

identificacdo da pobreza, embora tenha elementos para proceder a tal identificacao.

Como se sabe, o indicador de renda é fraco porque ndo capta a renda ndo monetéria, ou porque
0 poder aquisitivo varia conforme o porte e as caracteristicas dos municipios, etc. e a pobreza

ndo se manifesta exclusivamente pela renda.

Na nossa experiéncia, entretanto, a insuficiéncia de renda acabou ocupando lugar central na
definicdo de pobreza - e ai o conteldo- dessa insuficiéncia pode ser fixado na capacidade de
aquisicdo de um quantitativo de calorias, segundo padroes estabelecidos, e variar regionalmente
e pode combinar com a capacidade de suprir 0s gastos com vestuario, transporte, etc, embora

muitas vezes sejam usados conceitos como necessidades basicas satisfeitas e insatisfeitas.

E uma banalidade afirmar que a pobreza, tem suas manifestacées, tem muitas caras, mas é bem-
dificil examinar essas manifestacfes em uma escala ou em um ranking. Uma experiéncia bem-
sucedida, nesse campo, foi o sistema de pontuacdo adotado pelo Programa Bolsa-Escola do
Distrito Federal e avaliado, em trabalho primoroso, por Sonia Rocha e Jodo Sabdia (1998).

Sabendo que essa era uma dificuldade importante, em 20 de novembro de 2003 foi organizado
em Brasilia um Seminério Internacional sobre Indicadores Multidimensionais da Pobreza. O
Seminario reuniu especialistas e gestores do Brasil e de outros paises para um debate. Mais
recentemente, em agosto de 2004, foi firmada uma cooperagdo internacional (Brasil e Chile)
para troca de experiéncia entre os dois paises. Além disso, dentro do chamado Mercosul Social

esse sera assunto de destaque.

O cadastro cumprirad papel da maior relevancia desde que seja construido um entendimento,
visando incorporar outros elementos (escolaridade, situacdo no mercado de trabalho, tipo de

habitacdo, etc.) além da renda na identificacdo da pobreza.
O desempenho do PBF

Decisdo importante do governo federal foi ndo emitir novos cartdes com o nome Bolsa-Familia,
nome que, alids, entusiasmou 0s ministros da Saude (pela alusdo ao PSF - Programa de Salde

da Familia) e da Educacéo (pela aluséo ao Programa Bolsa-Escola).
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A néo-emissdo de novos cartdes (substituicdo dos cartdes do Programa Bolsa-Escola, Bolsa-
Alimentacdo e Cartdo do Cidaddo) cumpria objetivos relevantes: a) o custo envolvido e
eventuais dificuldades das familias e do agente operador para a distribuicdo; b)reafirmar que a
pactuacdo era uma séria disposicdo do governo federal (o novo cartdo teria espago para o
simbolo do municipio e do estado e seria, ele préprio, a corporificacdo do pacto federativo); c)

racionalidade no uso dos recursos publicos.

Lancado em 20 de outubro de 2003, o PBF tinha como meta atingir 3,6 milhdes de familias em
dezembro daquele ano e a estratégia, conforme pactuada em seu processo de construcdo do

PBF, pode ser assim resumida:

a) comecar com as familias que estavam na base do Cadastro Unico - o Cadunico foi posterior
ao Programa Bolsa-Escola, que tinha seu préprio cadastro, o chamado Cadbes;

b) assumir os compromissos da implementacdo do Programa Cartdo-Alimentacdo, ou seja,
maior énfase nas regifes do semiarido nordestino;

c) classifica-las em duas classes de renda familiar per capita — até R$ 50,00 e maior que R$
50,00 até R$ 100,00'7;

d) piso de R$ 50,00 e o teto de R$ 95,00 para o primeiro grupo de familias e de R$ 15,00 e R$
45,00 para o segundo grupo;

e) deixar fora, na primeira etapa da unificacdo, os programas PETI e Agente Jovem porque era
baixo o cadastramento no Caddnico. Além disso, no caso do PETI havia repasse financeiro para
a chamada “jornada ampliada” e ndo havia limite para o nimero de criangas e adolescentes de
uma mesma familia. Na zona urbana o valor do beneficio do PETI é de R$ 940,00 e na zona
rural R$ 25,00, mas nesta area o valor da jornada ampliada é de R$ 20,00.

Com base nas defini¢gdes acima enumeradas, teve inicio a “migra¢ao” para o programa Bolsa-
Familia. A primeira constatacdo (Tabela 1) € que os programas atendiam, em setembro de 2003,
mais de dezessete milhdes de familias e o Valor médio do beneficio nos programas Bolsa-

Escola e Bolsa-Alimentacdo era de R$ 24,80 e R$ 21,00 respectivamente.

Para cumprir a meta de 3,6 milhGes foi necessaria a migracdo de cerca de seis milhdes

(5.829.002) de familias, reduzindo para 11,3 milhdes o nimero de familias nas bases cadastrais

17 Os limites para ingresso fixados pelos dois principais programas (Bolsa-Escola e Bolsa-Alimentagdo) eram de
R$ 90,00 e R$ 100,00, respectivamente. Logo, em tese, ndo havia renda familiar per capita acima desses valores.
Finalmente, j& estava tomada a decisdo de ndo realizar novos cadastramentos e estava no horizonte o
aperfeicoamento dos critérios de selecdo de modo que tornasse a renda um indicador mais fraco ou menos decisivo
na defini¢do de pobreza.

Caderno de Pesquisa NEPP, 86, junho 2018

26



Fonseca, A.M.M.; Roquete, C.

e a0 mesmo tempo elevando para R$ 73,00 o valor médio do beneficio no Programa Bolsa-

Familia.

Com as decisBGes de comecar com as familias que estavam na base do Cadunico, incorporar a
Selecdo “geografica” da implementacdo do Cartdo-Alimentacdo e ndo realizar novos
cadastramentos, observa-se 0 que ja era esperado e seria objeto de atencdo em 2004: as capitais
e regibes metropolitanas concentravam mais de 27% das familias pobres do Brasil e apenas
18% das familias incorporadas ao PBF. Além disso, a distribuicdo era bem desigual: 0,4% em
Belém (PA), 5,4% na Regido Metropolitana do Rio de Janeiro, 19,3% da RM de Sao Paulo.

Assim, a Camara de Politica Social e o presidente da Republica aprovaram a expansdo do
programa, para a meta de 2004 de 6,5 milhdes de familias, nas capitais e regides metropolitanas,

visando reduzir as desigualdades, atingindo 50% de cobertura.

Tabela 1
Bolsa-Familia, outubro-novembro de 2003

Bolsa-Escola Bolsa-Alimentagdo Cartao-Familia Auxilio - Gas
Més  Familias Valor Familias Valor Familias Valor Familias Valor

Set.  5.056.245 125.367.992 1.669.544 35.215.386 774764  38.885.405 9.707.829  146.170.780
Out. 4.700.849 116.713.989  1.216.441 25.564.045 430.495  21.629.129  9.048.745  136.246.953

Nov  3.774126  92.193.589 336.878 6.995.942 427.756 21.469.073  8.229.144  123.906.221
Dez. 3.774199 92.063.190 326.587 6.730.545 349.905 17.495.250  6.931.699 104.072.777
BF 1.285.046 1.342.967 424.859 2.776.130

Fonte: Secretaria Executiva do Programa Bolsa Familia, Informe para a Camara de Justi¢a Social. Brasilia,
janeiro de 2004.

Quase sempre se afirma que o PBF cresceu com muita velocidade, saindo de 3,6 milhdes em
dezembro de 2003 para 6,5 milhdes em dezembro de 2004. Paradoxalmente, em 2004 ingressa
um menor numero de familias no Programa: 3.615.596 familias no altimo trimestre 2003, contra
3.123.458 no ano de 2004.'® Portanto, é um argumento que conflita com as evidéncias
empiricas. Velocidade foi registrada no Auxilio-Gas: lan¢ado em janeiro de 2002, fechou o0 ano

com mais de oito milhdes de familias.

18 No atendimento em dezembro, 130.922 familias bloqueadas e 36.305 excluidas.
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A migracdo no sentido da unificacdo dos programas no PBF, em 2004, foi de 2.818.590
familias e assim, entre outubro de 2003 e dezembro de 2004, o nimero de familias que saiu dos

demais programas foi de 8.647.592.1°

A migracdo no sentido da unificacdo dos programas no PBF, em 2004, foi de 2.818.590 familias
e assim, entre outubro de 2003 e dezembro de 2004, o numero de familias que saiu dos demais
programas foi de 8.647.592.2°

Note-se, porém, que tal contingente ao ingressar no PBF se transformou em 4.893.763 familias,
pois cada familia estava, em média, em 1,8 programa. A economia de recursos publicos, por
efeito da reducdo dos custos operacionais com cada programa foi da ordem de R$ 97 milhdes.
Em 2004, ao contrario da avaliacdo de alta velocidade, foram incluidas 1.641.766 novas
familias, ou seja, cerca de um quarto das familias no PBF ndo estavam nos programas

anteriores.

Essas sdo as familias com o cartdo do Bolsa-Familia com os simbolos dos governos estaduais
e municipais e do governo federal (quando a pactuacéo envolveu os trés), com governo federal
e estado, com governo federal e municipio e com o governo federal exclusivamente (quando

ndo envolveu pactuacdo de co-financiamento).

Quanto a distribuicdo das familias, observa-se no Grafico 1 que o Nordeste ainda concentra
mais de 50% das familias, mas sua participacao relativa cai (58,9% em dezembro de 2003 e
51% em 2004) a0 mesmo tempo que cresce a participacdo das demais regides: Sudeste (de
20,3% para 26%), Sul (de 9,7% para 11%).

A distribuicdo de recursos, por sua vez, guarda coeréncia com a distribuicdo espacial das
familias: a regido Nordeste, concentrando 57% do total de recursos, o Norte 8,6%, o Centro

Oeste 3,5% e as regides Sudeste e Sul 21,7% e 9%, respectivamente.

19 Com este Gltimo resultado, os mais de dezessete milhGes de familias nas bases cadastrais foram reduzidos a
8.560.440 familias. E possivel, mantida a proporcao de familias por programa, que corresponda a cerca de 4,8
milhdes de familias.
20 Com este Gltimo resultado, os mais de dezessete milhGes de familias nas bases cadastrais foram reduzidos a
8.560.440 familias. E possivel, mantida a proporcao de familias por programa, que corresponda a cerca de 4,8
milhdes de familias.
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Gréfico 1
Distribuicdo das familias beneficiarias por Regido — posicdo em 12/2004 (%)
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Fonte: MDS, 2004.

Registra-se, também queda no valor médio do beneficio (de R$ 73,00 para R$ 66,00),
certamente em virtude da expansao do PBF pelas capitais e regides metropolitanas onde a renda

das familias é mais elevada, em termos comparativos, reduzindo o valor da complementagéo.

No que concerne ao peso no PBF nos municipios brasileiros, verifica-se que ele representa,
média Brasil, 21% do Fundo de Participacdo dos Municipios (FPM) e 11%0 do total das i
Transferéncias Constitucionais (FPM, ITR, Fundef, LC 87/96, etc.). E um significativo aporte
de recursos circulando nos municipios e seu impacto ou seus efeitos na dinamizacdo das

economias locais precisa ser examinado. Na Tabela 2 encontram-se as informacdes agregadas

por regido.

Tabela 2

Participacdo percentual do PBF sobre as transferéncias (%)
Participacéo do PBF sobre as PBF/FPM PBF/TR Constitucionais
transferéncias/Regides
Norte 20 10
Nordeste 31 17
Centro Oeste 11 7
Sudeste 16 9
Sul 11 7
Brasil 21 11

Fonte: MDS, 2004

E importante registrar, ainda no campo do desempenho do PBF, as pactuagdes com estados e

municipios.
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Em novembro de 2003 ja estavam estabelecidas pactuacdes com treze estados e em seis desses
em regime de co-financiamento (com cartdo conjunto) e com catorze municipios, dos quais
onze com financiamento compartilhado (Rio de janeiro, Sdo Paulo, Aracaju, Boa Vista,
Goiania, Palmas, Porto Alegre, Recife, Sdo Luis, Niterdi e Santo André). E ja estavam em
estagio avancado as negocia¢Ges com mais oito estados (cinco em regime de co-financiamento)

e trés municipios.

O éxito da pactuacdo introduz no cenério das politicas publicas uma grande inovacgao e esta
consiste na auséncia de um modelo verticalizado que se aplica a todo o territério da mesma

maneira.

Apenas para ilustrar, o governo do estado do Ceara, que ndo contava com um programa de
transferéncia de renda, ao criar, por lei, um Fundo Estadual de Combate a Pobreza (Fecop),
elegeu 21 municipios prioritarios em virtude da gravidade da situac&o social e complementa o
PBF, além de realizar a oferta de programas complementares.

Ja o governo do estado do Acre, que tem programa proprio de transferéncia de renda, no
programa unificado complementa as transferéncias do PBF para um piso de R$ 80 para familias

em situacéo de extrema pobreza.

A experiéncia recente do PBF demonstra que € possivel, com paciéncia, realizar inovacgoes
relevantes no campo das politicas publicas, como bem o demonstram as pactuacdes ja

realizadas, conjugando esforcos para o combate a pobreza e a desigualdade.

Finalmente, a permanente defesa do programa Bolsa-Familia pelo presidente da Republica,
assim como a insisténcia pela articulagdo federativa, tem sido decisivos para manter a
expectativa sobre o papel que o programa pode desempenhar, tanto como uma politica imediata
de alivio e superagdo da miséria, quanto como uma politica que pode institucionalizar-se como

direito social.
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Protecao Social na América Latina e Caribe: mudancgas,

contradicoes e limites*

Ana Luiza d’Avila Viana
Ana Maria Medeiros da Fonseca
Hudson Pacifico da Silva

Introducéo

De acordo com publicac@es recentes da Comissdo Econdémica para a América Latina e o Caribe
(CEPAL) sobre a situacio da protec&o social nos paises da regido! os governos da maioria dos
paises, em diferentes momentos, foram capazes de ampliar os investimentos sociais e introduzir
inovacOes nas politicas de protecdo social nas duas ultimas décadas, com resultados positivos
em termos de cobertura e impacto das a¢Ges. O gasto social publico, por exemplo, passou de
12,6% do Produto Interno Bruto (PIB) no biénio 1991-1992 para 19,5% no biénio 2013-2014.
A maior parte desse aumento esta vinculada as areas de previdéncia e de assisténcia social, cujo
gasto passou de 5,5% para 9% do PIB. Também houve ampliacdo dos gastos com educacao (de
3% para 4,9% do PIB) e satde (de 2,7% para 4,2%). Em termos absolutos, o gasto social publico
mais que dobrou no periodo, passando de US$ 801 para US$ 1.841 por habitante/ano (a pregos
de 2010).

Com relacdo aos resultados obtidos os dados mostram que houve ampliacdo da cobertura da
protecdo social em muitas areas: programas de transferéncia de renda com condicionalidades
destinados a familias em condicGes de pobreza (de 5,7% da populacéo total da regido no ano
2000 para 21,1% em 2012); proporgdo de pessoas com 65 anos e mais que recebem
aposentadorias e pensdes (de 37% em 2002 para 41,9% em 2011); propor¢do da populagéo
ocupada afiliada a um sistema de aposentadoria e pensédo (de 46,1% em 2002 para 55,4% em
2011); e proporcdo da populacdo com acesso a servigos de saude (de 54,4% em 2002 para 66,4%
em 2012). No que se refere aos indicadores de pobreza, também €é possivel constatar avancos
importantes: no periodo 2002-2014, a proporcdo de pessoas pobres passou de 43,9% para
28,2%, e a proporgédo de pessoas em pobreza extrema passou de 19,3% para 11,8%. (CEPAL,
2016).

* Publicado anteriormente em: VIANA, A.L.; FONSECA, A.M.; SILVA, H.P. Protecdo social na América
Latina e Caribe: mudangas, contradi¢des e limites. Cadernos de Salde Publica CSP, Rio de Janeiro, v.33, supl. 2,
p.220-235, 2017. Reedi¢do autorizada.

L CECCHINI et al. (2015); CECCHINI et al. (2014); CEPAL (2016).
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Cecchini et al. (2014) sugerem que tais resultados sinalizam uma mudanca no padrdo das
politicas sociais adotadas na América Latina e Caribe nos anos mais recentes. Esse novo padréo
seria distinto da natureza das reformas que foram implantadas nos anos 1980 e 1990, marcadas
pela adocdo de medidas pré-mercado e de recuo parcial do Estado na area social. A nova
situacdo indicaria um cenario oposto, de crescimento do papel do Estado na prote¢do social,
com ampliagéo da cobertura e do gasto social.

Esse cenéario favoravel fez com que alguns autores chegassem a sugerir, mediante a constatacdo
do possivel esgotamento do ciclo de hegemonia neoliberal na regido, a emergéncia de um
“Estado Neodesenvolvimentista de Bem-Estar Latino-Americano” (DRAIBE; RIESCO, 2011),
caracterizado pela retomada do crescimento econdémico sob padrées socialmente mais
igualitarios, a existéncia de um ‘“desenvolvimentismo distributivo orientado pelo Estado”
(BASTOS, 2012, p.779), modelo que confere énfase ao mercado interno e ao papel do Estado
para influenciar a distribuicdo de renda e a alocacdo de investimentos, e o surgimento de um
periodo de “institucionalidade neodesenvolvimentista da politica social” (VIANA; SILVA,
2012), caracterizada pela adocéo de estratégias nacionais de desenvolvimento e uma articulacéo
cada vez maior da politica macroeconémica com uma politica social capaz de distribuir renda,

gerar emprego e incluséo social.

Apesar dos avangos obtidos, algumas criticas pertinentes foram feitas ao modelo social
desenvolvimentista implantado em muitos paises da América Latina e Caribe. Pochmann
(2012), por exemplo, ao analisar o fendmeno da mobilidade social ocorrida na base da piramide
social brasileira dos anos 2000, refuta a ideia de que teria havido uma mudanca rumo a
constituicdo de uma sociedade de classe média, em funcdo das caracteristicas das ocupacoes
geradas no periodo — de baixa qualificacdo e baixos rendimentos, com condicGes de trabalho
precarias e grande instabilidade profissional. Lavinas (2016), por sua vez, destaca que as
mudancgas observadas foram acompanhadas de um processo de “financeirizagdo das politicas
sociais”, com deterioracdo da oferta de servigos publicos e incentivo a mercantilizagdo do
acesso, caracterizado pela incorporacdo de novos grupos sociais ao mercado de consumo de
massas mediante 0 acesso destes grupos aos produtos oferecidos pelo sistema financeiro
(credito direto ao consumidor, planos de satde, financiamento estudantil etc.) em detrimento
de politicas publicas para a prote¢do contra riscos e incertezas. E Lo Vuolo (2016) enfatiza os
limites das politicas sociais redistributivas na América Latina e Caribe, em funcéo da escassez

de complementariedades positivas entre o sistema econdmico, cuja instabilidade representa um
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problema estrutural na regiéo, e o sistema de protecao social, incapaz de atuar como instrumento

anticiclico para manter o bem-estar dos grupos sociais mais vulneraveis.

O atual contexto econémico e politico da América Latina e Caribe parece mesmo colocar em
xeque diagndsticos otimistas. Projecfes indicam um cenario de recessao econdmica em
diversos paises da regido (Brasil, Argentina, México e Venezuela) e reducéo do crescimento
em muitos outros (Coldmbia e Chile), com impactos negativos sobre o mercado de trabalho
(aumento das taxas de desemprego, deterioracdo da qualidade dos postos de trabalho,
estagnacdo dos salarios e da formalidade) e a capacidade fiscal do Estado (OECD, 2017). Ao
mesmo tempo, a ascensdo de governos ideologicamente mais alinhados com o discurso
neoliberal em diversos paises da regido sugere a possibilidade de um novo recuo do Estado na
area social ¢ a ado¢do de um “modelo social liberal privado” (VIANA; SILVA, 2015),

comprometendo a continuidade das politicas e programas implantados no periodo recente.

O objetivo do texto é discutir as mudancas, contradicdes e limites dos padrBes recentes da
protecdo social, em especifico para a salde, no conjunto dos paises da regido. O argumento
central a ser explorado é que, embora os diferentes paises tenham adotado solucdes
diferenciadas no campo da protecdo social, o carater hibrido das politicas (com grande
participacdo do setor privado no financiamento, oferta e gestdo dos servicos) e a prevaléncia
de modelos segmentados (com acesso diferenciado em funcdo da posicdo social dos
individuos) tém sido os tracos predominantes na Ameérica Latina e Caribe, limitando as
possibilidades de maior equidade e justica social. Essa discussao é feita em trés itens separados
para fins de organizagdo do texto, mas cujos temas estdo interligados. O primeiro item
descreve, de maneira breve, a trajetoria da protecdo social na regido, buscando identificar os
principais periodos e caracteristicas da protecdo social (beneficios, publico-alvo e
financiamento). Em seguida, com base na abordem dos regimes de prote¢do social,
apresentamos algumas tipologias propostas por diferentes autores para analisar e classificar os
distintos modelos de protecdo social na América Latina e Caribe. Por fim, o ultimo item foca
a discussdo no caso da saude, na tentativa de compreender os principais momentos do
desenvolvimento historico dos sistemas de saude, assim como os modelos paradigmaticos que

servem de guia para as politicas de satde nos diferentes paises da regiéo.
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A trajetoria da protecao social na Ameérica Latina e Caribe

A literatura especializada sobre o tema? destaca que os modernos sistemas de protecio social,
regulados por normas nacionais e voltados para cobrir riscos padronizados (acidentes, doencas,
velhice, morte e desemprego) para faixas cada vez mais amplas de pessoas e categorias
profissionais, de natureza obrigatoria para grupos populacionais e/ou poder publico, com
financiamento multiplo (Estado, empresarios e trabalhadores) e reconhecimento dos beneficios
como direitos, surgiram nas sociedades capitalistas europeias no final do século XIX, se
consolidaram durante o seculo XX, especialmente apos a 2a Guerra Mundial, e entraram num
periodo de crise e reformas a partir da década de 1970. Condicionantes de ordem econdmica
(industrializacdo e necessidade de acumulagdo de capital) e de ordem politico-institucional
(ampliacdo de direitos, acordos envolvendo capital e trabalho, mobilizacBes da classe
trabalhadora e configuracdes historicas particulares de estruturas estatais e instituicoes
politicas) ajudam a explicar a origem e o desenvolvimento dos sistemas de prote¢éo social nos
paises centrais (ARRETCHE, 1995).

De modo geral, diversos autores® concordam que a trajetoria da protecdo social na América
Latina estd relacionada com os diferentes modelos de desenvolvimento que foram
historicamente implantados na regido. Filgueira (2015), em trabalho recente, identifica quatro
grandes periodos que sinalizam diferentes caracteristicas de atuacdo do Estado Social na
América Latina e Caribe, vinculados a distintas etapas do desenvolvimento latino-americano:
o Estado Social minimalista do periodo primario exportador (1870-1930); o Estado Social de
base contributiva durante o modelo de substituicdo de importacdes (1930-1980); a inflexdo
rumo ao Estado Social refratario e a incorporacdo do mercado na area social, propria da era
neoliberal (1980-2000); e o Estado Social renovado dos anos 2000, que combinaria critérios
de necessidade, contribuicdo e cidadania inseridos num modelo aberto e de orientagédo
exportadora. A Tabela 1 sintetiza as principais caracteristicas relacionadas aos beneficios, ao
publico-alvo e ao financiamento em trés setores-chave da protecdo social — previdéncia e
assisténcia social, satide e educacao — em cada um dos diferentes periodos de desenvolvimento
da América Latina e Caribe.

2 MERRIEN (1997); DI GIOVANNI (1998); VIANA E LEVCOVITZ (2005); KUHNLE (2010) e
KERSTEZETZKY (2012).

3 MARCHESI (2004); COHEN e FRANCO (2005); ANDRENACCI e REPETTO (2006); MESA-LAGO
(2008); CECHHINI E MARTINEZ (2011).
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Tabela 1

Beneficios, publico-alvo e financiamento para trés setores da prote¢do social em diferentes periodos de
desenvolvimento na América Latina e Caribe

Estado Social do liberalismo
oligarquico-exportador (1870-
1930

Estado Social do modelo de
substituicdo de importacéo (anos
1930-1980)

Estado Social do modelo
liberal exportador (anos 1980-
1990)

Estado Social do modelo
estatal exportador (anos
2000)

Beneficios: seguro de salde,
doenca e aposentadora

Publico-alvo: militares,
funcionarios publicos,

Beneficios contributivos:
aposentadoria e pensdes por
invalidez, sobrevivéncia e
acidentes de trabalho. Beneficios
nao contributivos: transferéncias
baseadas em determinagdes dos
meios de vida ou provas de meios

Publico-alvo: funcionarios
publicos, setores médios e

Beneficios contributivos:
dependentes do modelo de
capitalizagdo individual.
Beneficios ndo contributivos:
transferéncias baseadas em
determinagdes dos meios de
vida ou provas de meios

Publico-alvo: setores médios,
médios-altos e altos (beneficios

Beneficios contributivos:
incluséo de modelos néo
contributivos e
flexibilizagéo de critérios
contributivos. Beneficios
ndo contributivos:
ampliagdo das
transferéncias
condicionadas.

Publico-alvo: setores

ePrewdenma professores e, alguns casos trabalhadores formais (beneficios  contributivos). Populagdo pobre  médios, médios-baixos e
Assisténcia profissionais liberais contribL_Jtivos). Pob~res e populagdo e pop_ulag_éo rural (ndo baixo_s (b_eneficios -
social urbaqa |n_forma| (n&o contributivos) contributivos). Fan_ullas
contributivos) pobres e vulneraveis e
populacéo rural com filhos
(ndo contributivos)
Financiamento: impostos Financiamento: contribui¢ces de ~ Financiamento: contribuicdes
gerais (inicialmente), poupanga  empresas e trabalhadores com de empresas e trabalhadores, Financiamento: impostos
e contribuicdes. subsidio do Estado (beneficios com subsidio do Estado para gerais para modelos néo
contributivos). Impostos gerais transicdo de modelos contributivos e subsidios
(n&o contributivos) (beneficios contributivos). cruzados ou impostos
Impostos gerais (ndo gerais para modelos
contributivos) contributivos.
Beneficios: saneamento basico Beneficios: investimento em Beneficios: seguros Beneficios: seguros ndo
em meio urbano, beneficios infraestrutura e campanhas contributivos privatizados ou contributivos ou ampliagéo
coletivos de tipo hospitalar, sanitérias; extensdo da rede individualizados por via da elegibilidade em
campanhas de sadde e hospitalar plblica para servigos privada; copagamento e modelos contributivos;
vacinagdo primarios e terciérios; assisténcia pagamento direto para servicos  pisos bésicos universais
médica contributiva privada de melhor qualidade; ampliagdo  néo contributivos;
da rede pUblica priméaria ampliacdo da rede primaria
Publico-alvo: setores
Publico-alvo: setores urbanos Publico-alvo: universal Publico-alvo: setores médios, médios-baixos e baixos
(saneamento e controle (campanhas sanitérias); setores médios-altos e altos formais informais (seguros
epidemiolégico) e classe média  médios-baixos e trabalhadores (saude contributiva privada); contributivos); setores
; em geral (beneficios urbanos, formais e informais (rede  setores altos (pagamento médios e baixos (piso
Sadde hospitalares) puUblica); setores médios e direto); populagdo pobre e rural  bésicos ndo contributivos);
trabalhadores formais (satde (atengéo primaria pablica). setores pobres e rurais
contributiva) (atengéo primaria).
Financiamento: impostos Financiamento: estatal de base
gerais (saneamento e Financiamento: impostos gerais contributiva mediante captagdo ~ Financiamento: impostos
infraestrutura) e recurso privado (campanhas sanitarias e assisténcia do asseguramento em gerais, provedores pUblicos
filantrépico (centros médica da rede plblica) e modalidades de oferta privada; e privados (seguros
hospitalares). contribuicBes de empresas e impostos gerais (aten¢do contributivos); impostos
trabalhadores, com subsidios primaria publica) gerais, provedores privados
estatal (salde contributiva). (piso bésicos néo
contributivos); impostos
gerais, oferta publica
(atengéo primarias)
Beneficios: escolarizagdo Beneficios: ensino fundamental; Beneficios: ampliagdo da oferta  Beneficios: ampliagéo da
primaria (modelo centralizado ampliagdo do ensino médio. de ensino fundamental e ensino  oferta da educagao infantil;
em tempo parcial), orientado a médio nas zonas rurais e zonas ~ ampliagdo da oferta publica
alfabetizacéo e formagéo urbanas pobres. em jornada estendida
bésica.
Publico-alvo: principalmente Publico-alvo: universal, com Publico-alvo: universal (ensino  Publico-alvo: focalizagdo
setores urbanos subalternos e avangos nas zonas rurais (ensino fundamental): na pobreza e na
setores rurais de origem fundamental); setores urbanos predominantemente urbano vulnerabilidade (educagao
europeia (depois). Grupos (ensino médio). (ensino médio) infantil); focalizagdo na
étnicos locais ingressam populagéo pobre ou
Educacéo tardiamente ou ndo o fazem. vulneravel (extenséo da

Financiamento: impostos
gerais (oferta) e, em alguns
casos, aportes da Igreja e dos
poderes locais.

Financiamento: impostos gerais

Financiamento: impostos
gerais, mas com limites a
producéo de oferta publica;
criagéo de quase-mercado.

jornada escolar).
Financiamento: impostos
gerais, oferta publica e
privada (educacéo infantil);
impostos gerais, oferta
publica (extensdo da
jornada escolar).

Fonte: adaptado de Filgueira (2015)
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O periodo do liberalismo oligarquico-exportador, no qual a maioria dos paises da América
Latina e Caribe se incorporou a economia global mediante um modelo exportador de matérias-
primas e importador de bens de consumo acabados e bens de capital, correspondeu a génese do
Estado Social na América Latina. A expansao da educacdo laica e de base estatal, a atuacéo
cada vez mais ampla das autoridades sanitarias no campo da salde e os primeiros sistemas
previdenciarios e de seguro do trabalho (destinados predominantemente aos trabalhadores civis
e militares do Estado) representam as trés novidades mais importantes da politica social no
periodo (FILGUEIRA, 2015).

O periodo seguinte, do modelo de substituicdo de importacGes, representa uma nova etapa de
desenvolvimento na regido, impulsionada pela crise econdémica dos anos 1930 e seus efeitos
negativos sobre o balanco de pagamentos. Nessa etapa, o Estado assumiu papel central no
desenvolvimento econémico e social, mediante a adocdo de diversas medidas destinadas a
incentivar o crescimento das industrias orientadas ao mercado interno e, desta forma, substituir
boa parte dos bens importados pela producdo doméstica (PREBISCH, 1964; FURTADO,
1968). Do ponto de vista da prote¢do social, é nesse periodo que se adotam legislacdes para
regular os direitos trabalhistas, a0 mesmo tempo em que se massifica o sistema educacional
primario, com avancos nos demais niveis de educacdo. Sistemas de saude duais, que combinam
servigos prestados tanto na esfera publica como no segmento previdenciario contributivo sdo
criados, enquanto sistemas de aposentadorias e pensdes sé@o consolidados. O Estado Social
desse periodo esta inserido em sociedades cada vez mais industrializadas e urbanizadas, com
estruturas familiares tradicionais, mas com press@es politicas crescentes dos setores médios e
dos trabalhadores urbanos, de modo que os beneficios sdo direcionados majoritariamente para
estes grupos sociais (FILGUEIRA, 2015). Trata-se de uma cidadania regulada e estratificada,
cujos direitos estdo atrelados a condicdo de trabalhador da economia formal, com pouco ou
nenhum avanco para os setores subalternos rurais e trabalhadores informais urbanos (SANTOS,
1987).

A perda de dinamismo do modelo de substituicdo de importacGes, em funcdo da grave crise que
atingiu os paises da regido a partir da década de 1970, abriu espaco para o terceiro periodo de
desenvolvimento, marcado pela ado¢éo de programas de ajuste estrutural na economia e pelo
recuo da atuacéo do Estado na area social. Num contexto de grandes restri¢des fiscais e limitada
capacidade de gasto do Estado, as politicas sociais passaram a contar com as seguintes
caracteristicas (FILGUEIRA, 2015): sistemas de asseguramento com capitalizacéo individual

(no lugar dos sistemas contributivos de reparticdo simples); politicas sociais focalizadas nos
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grupos mais pobres (no lugar de politicas universais); descentralizacdo da administracdo e da
tomada de deciséo (no lugar de modelos centralizados); politicas sociais baseadas na demanda
(no lugar de politicas baseadas na oferta); e incorporacéo de provedores privados e mecanismos
de competicdo administrada. Destaque-se que essas caracteristicas integravam (e integram) uma
determinada agenda internacional para as politicas sociais, formada pela oferta de ideias
produzidas por agéncias que compdem a comunidade internacional de ajuda ao
desenvolvimento. No caso da saude, por exemplo, diversas recomendacdes sobre as reformas
dos sistemas de saude e das proprias atribuicdes do Estado no setor foram formuladas pelo
Banco Mundial e pela Organizacdo Mundial da Saide (OMS) nesse periodo, no intuito de
disciplinar as politicas dos paises em desenvolvimento, os quais deveriam implantar tais

reformas para ter acesso aos recursos destas agéncias (MATTQOS, 2001).

A partir dos anos 2000, um novo cenario econdmico marcado pela expansdo dos mercados
asiaticos resultou no aumento da demanda por produtos primarios, das rendas com as
exportacBGes destes produtos e fluxos crescentes de capitais, propiciando maior crescimento
econdmico e disponibilidade de recursos fiscais, 0 que permitiu a ampliacdo do gasto publico
na regido. E nesse periodo que o Estado ressurge como ator renovado no processo de
desenvolvimento socioecondmico na América Latina e Caribe, mediante a ado¢cdo de uma
politica fiscal expansionista e redistributiva, novas formas de regulacdo estatal e politicas
sociais destinadas a aumentar a cobertura da protecdo social. Também é nesse periodo que 0s
beneficios assistenciais ndo contributivos, como os programas de transferéncia de renda
condicionada, adquirem centralidade em muitos paises da regido e passam a constituir um dos
principais mecanismos de combate a pobreza (FONSECA; VIANA, 2007). Tudo isso
contribuiu para redefinir, mais uma vez, as fronteiras entre o contributivo e o ndo contributivo,

o focalizado e o universal, o publico e o privado.

Embora esse tipo de periodizacdo ajude a identificar os aspectos gerais da estruturacdo da
protecdo social nos paises da regido, pelo menos trés observacdes devem ser feitas. Em primeiro
lugar, as fronteiras na area social ndo sao tdo nitidas em cada periodo, na medida em que a
politica social na América Latina e Caribe sempre manteve niveis elevados de hibridismo,
combinando tragos dos modelos corporativo (voltado para o mercado formal), liberal (voltado
para a massa de excluidos) e universal (com base no direito de cidadania). Em segundo, como
sera visto no item seguinte, ndo se pode falar de um modelo Unico de protecdo social
predominante na América Latina e Caribe, em funcdo da grande heterogeneidade entre os paises

da regido, o que implicou a adocao de respostas tambem diferenciadas no campo social dentro
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de um mesmo periodo de desenvolvimento. E por Gltimo é necessario questionar em que medida
0 ultimo periodo sugerido por Filgueira (2015) ainda faz sentido em funcdo das mudancas
politicas e econémicas que estdo afetando diversos paises da regido nos anos mais recentes,

com implicacgdes diretas sobre as formas de atuacdo do Estado na area social.
Regimes de protecéo social

Estudos comparativos sobre os sistemas de protecdo social nos paises desenvolvidos foram
realizados por diversos autores com base na abordagem dos regimes de protecdo social, que
permite conceituar tipologias para classificar os paises em funcdo de suas similaridades e
diferencas. A tipologia proposta por Esping-Andersen (1990) para um conjunto de paises da
Organizacéo para a Cooperagéo e Desenvolvimento Econdmico (OCDE), inspirada no trabalho
classico de Titmuss (1963), permanece emblematica e tem servido de referéncia para diversos
trabalhos posteriores, que a tem validado, desafiado ou expandido.* Baseada no grau em que
individuos ou familias podem manter um padrdo de vida socialmente aceitavel independente
da sua participacdo no mercado (desmercantilizacdo das relacdes sociais), a tipologia de
Esping-Andersen identifica a existéncia de trés modelos ideais: o regime socialdemocrata dos
paises escandinavos, o conservador/corporativista da Europa continental, e o regime liberal dos
paises anglo-saxdes, cada um deles com importancia distinta para o papel desempenhado pelas
trés principais instituicdes que historicamente se ocupam da protecédo social — Estado, familia
e mercado (ESPING-ANDERSEN, 1990).

Tipologias sobre os regimes de protecdo social nos paises da América Latina, que tém
caracteristicas histdricas, culturais e socioeconémicas que diferem substancialmente daquelas
observadas nos paises desenvolvidos, também foram propostas. Sinteses analiticas dessas
tipologias podem ser consultadas em diversos trabalhos publicados no periodo recente.® Para
0s propositos deste artigo, selecionamos as classificacbes propostas por cinco autores, em
funcéo das diferengas em termos de contexto historico, dimensdes de analise e agrupamentos
resultantes Tabela 2. Os regimes propostos por Mesa-Lago (1986) e Filgueira (1998) se
baseiam nos sistemas de protecdo social consolidados durante o periodo de substituicdo de
importacdes, ja as classificacdes de Franzoni (2008), Cecchini et al- (2014) e Cantu (2015)

consideram as reformas implantadas nos periodos mais recentes.

4 ARTS e GELISSEN (2010); FERRAGINA e SEELEIB-KAISER (2011) e EBBINGHAUS (2012)
5 FLEURY e MOLINA (2002); DELL VALLE (2010); ANDRADE (2012) e CANTU (2015).
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O estudo comparativo de Mesa-Lago (1986) em vinte paises da América Latina utilizou 11
indicadores para sinalizar a antiguidade de implantacdo e o grau de desenvolvimento dos
sistemas de seguridade social. O autor identificou trés grupos de paises: pioneiros-alto,
intermediarios e tardios-baixo. Os resultados obtidos por Mesa-Lago indicam que 0s paises
pioneiros contam com sistemas previdenciarios mais antigos, percentual mais elevado da
populacdo coberta, maiores niveis de contribui¢do sobre a folha de pagamentos, maior gasto
social como percentual do PIB, maior propor¢do do gasto social destinado a aposentadorias,
maior desequilibrio financeiro, maior propor¢éo de pensionistas em relagdo aos contribuintes,
maior percentual de idosos na populagéo e maior expectativa de vida ao nascer (MESA-LAGO,
1986).

A tipologia desenvolvida por Filgueira (1998) propde classificar os diferentes paises da regido
em trés grupos, considerando as politicas sociais do Estado (cobertura, beneficios e
requerimentos) e a estratificacdo social resultante: universalismo estratificado, no qual a maior
parte da populacdo encontra-se coberta pelos sistemas previdenciario, de saude e de educacéo,
mas com acesso diferenciado em funcédo da inser¢do no mercado de trabalho; dual, prevalente
em paises com grande heterogeneidade territorial e que, por isto mesmo, tém regides onde a
protecdo social esta mais desenvolvida e regides com grande desprotecdo e baixa incorporacéo
da maior parte da populacédo ao sistema; e excludente, caracterizado por sistemas elitistas nos
campos da previdéncia e da saude, com acesso privilegiado para um numero reduzido de

trabalhadores formais e funcionarios publicos, e um sistema dual em mateéria de educacéo.

A terceira tipologia, apresentada por Franzoni (2008), baseia-se em dados disponiveis para 18
paises da regido e agrupados em trés dimensdes — mercantilizacdo, desmercantilizacdo e
desfamiliarizacdo. Utilizando-se 0 método estatistico de analise de clusters, a autora identifica
a existéncia de trés grupos: estatal focalizado, com cobertura estatal focalizada nos pobres e
maior financiamento individual da protecdo social; estatal estratificado, no qual as politicas
sociais do Estado atingem mais os trabalhadores da economia formal e o financiamento da
protecdo social € mais coletivo; e informal familiarista, com alta informalidade do trabalho,

politicas publicas residuais e centralidade das familias na protegdo social.
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Regimes de protecdo social na América Latina e Caribe segundo diferentes autores

Autor/Ano

Dimensoes de analise

Grupos

Exemplos de paises

Mesa-Lago (1986)

Filgueira (1998)

Franzoni (2008)

Cecchini et al. (2014)

Cantu (2015)

Antiguidade da implantagéo do
sistema de prote¢ao social e nivel de
desenvolvimento do sistema.

Grau de cobertura das politicas

sociais do estado e informalidade.

Graus de mercantililzacéo,

desmercantilizacéo e
desfamiliarizacéo.

Capacidade societal de gerar renda via
mercado; capacidade estatal de prover
sustento; protecdo para grupos
vulneraveis.

Grau em que a protegdo social deriva
do Estado; grau de mercantilizacéo
das politicas sociais; estratégias de
subsisténcia das familias.

Pioneiros: alto desenvolvimento.

Intermediarios: médio
desenvolvimento.

Tardios: baixo desenvolvimento.

Universalismo estratificado

Dual.

Excludente.

Estatal produtivista.

Estatal protecionista.

Informal familiarista.

Lacunas pequenas na protecdo social.

Lacunas intermediarias na protecéo
social.

Lacunas grandes na protec¢ao social.

Liberal moderado.

Liberal radical.

Excludente familiarista.

Excludente migratorio.

Uruguai, Argentina, Chile, Cuba, Brasil
e Costa Rica.

Panama, México, Peru, Colémbia,
Bolivia, equador, Paraguai e
Venezuela.

Republica Dominicana,
Guatemala, El Salvador,

Nicaragua, Honduras e Haiti.

Argentina, Chile e Uruguai.

Brasil e México.

Guatemala, Honduras, El Salvador e
Nicaragua.
Argentina e Chile.

Brasil, Uruguai, Costa rica e México.

Demais paises.

Argentina, Brasil, Costa rica, Chile,
Panama, Uruguai, Venezuela.

Coldmbia, equador, México, Peru e
Republica Dominicana.

Bolivia, El Salvador, Honduras,
Guatemala e Nicaragua.

Argentina, Brasil, Costa rica e Uruguai.
Chile e México.
Bolivia, Colémbia, equador,

Guatemala, Panama, Paraguai, Peru e
Venezuela.

El Salvador, Honduras e Nicaragua.

No ambito dos trabalhos desenvolvidos pela CEPAL no periodo recente, o estudo comparativo

de Cecchini et al. (2014) chama a atencdo por enfatizar a extensdo das lacunas de bem-estar

(welfare gaps) nos diferentes paises da América Latina. Apoiando-se no trabalho desenvolvido
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por Uthoff et al. (2006) e utilizando o método estatistico de andlise de conglomerados
hier&rquicos, os autores identificaram trés grupos de paises: lacunas pequenas de bem-estar,
contemplando paises mais ricos, com menores taxas de dependéncia, menos pobreza, maior
gasto social e maior proporcéo da populacdo coberta pela protecdo social; lacunas moderadas,
com paises numa situacdo intermedidria; e lacunas severas, formado por paises mais pobres,
com altas taxas de dependéncia e pobreza, baixo gasto social e menor cobertura da protecao

social.

Por fim, a classificacdo proposta por Cantu (2015) parte das contribui¢cbes do trabalho de
Barrientos (2004) que identifica a existéncia de um movimento geral de transformacdo do
regime de protecdo social na América Latina, que estaria lentamente migrando de um modelo
conservador-informal (anterior as reformas neoliberais) para um modelo liberal-informal (ap6s
as reformas), com maior participacdo do mercado como regulador da estratificacdo social.
Utilizando indicadores agrupados em trés dimensdes — grau em que a prote¢do social deriva do
Estado, grau de mercantilizacao das politicas sociais, e estratégias de subsisténcia das familias
— quatro grupos de paises sdo identificados: liberal moderado, liberal radical, excludente
familiarista e excludente migratdrio. Os dois primeiros tém maior participacdo do Estado na
protecdo social, cobertura estratificada das politicas sociais e importancia relativa do mercado
nos regimes de previdéncia privada, educacdo e saude, principalmente nos paises do grupo
liberal radical. J& nos dois Ultimos grupos o alcance das politicas sociais € menor e a
estratificacdo pela informalidade é maior; a diferenca reside nas estratégias adotadas para
enfrentar as situac@es de risco social: estratégias familiares tradicionais predominam no grupo
excludente familiarista, ao passo que a migracdo da forca de trabalho para o exterior é a

principal estratégia adotada nos paises do grupo excludente migratério.

Embora cada tipologia enfatize diferentes aspectos, todas elas sinalizam para o fato de que
existem diferencas marcantes nas alternativas adotadas para tratar da questdo social em cada
contexto. Essas diferencas parecem refletir, de um lado, os distintos padrdes de modernizacao
sugeridos por Draibe e Riesco (2011) e, de outro, a atuacdo dos diferentes grupos de pressao
identificados por Mesa-Lago (1978), cujo poder determina, em grande medida, 0 momento em
que cada grupo passa a desfrutar dos beneficios do sistema, o grau de cobertura, 0 custo
financeiro e a generosidade dos beneficios. 1sso nos remete para o peso da organizagéo politica
desses grupos na conformacao e expansdo dos sistemas de protegéo social na regido, onde ndo
aconteceu um alinhamento entre grupos sindicais e o universalismo, como no caso europeu,

tampouco um movimento forte no sentido da incluséo das classes médias em modelos mais
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expansivos de prote¢do social, nem mesmo uma clara opcéo pelos partidos politicos defensores

de politicas sociais mais inclusivas.
O caso da saude

Num artigo publicado em 1964 sobre atencdo médica e classe social na América Latina, Roemer
(1964) observou que a classe social de uma pessoa da regido poderia ser facilmente identificada
examinando-se 0 modo como ela obtém os servicos de atencdo a satde dos quais necessita. 1sso
porque era possivel identificar a existéncia de uma clara associacéo entre as principais classes
sociais da época e os diferentes padrdes e sistemas de atencdo as saldes existentes. Segundo o
autor, a operacdo paralela e descoordenada de tais sistemas, que serviam diferentes grupos
populacionais nas mesmas cidades e regides, ndo apenas gerava as maiores desigualdades de

acesso entre estes grupos, mas também grande ineficiéncia e desperdicio.

Trinta anos mais tarde, ja no contexto das reformas neoliberais dos anos 1980 e 1990, o texto
classico de Londofio e Frenk (1997) apontava na mesma direcdo ao sinalizar que a grande
maioria dos paises latino-americanos tinha um modelo segmentado de sistema de saude,
organizado em trés grandes segmentos, no qual diferentes grupos populacionais sdo atendidos
em diferentes instituicdes. Nesse modelo segmentado, os mais pobres e desempregados
dependem da rede de servicos mantida pelo Ministério da Salde, os trabalhadores assalariados
formais acessam 0s servigos vinculados ao sistema previdenciario contributivo, ja o restante da
populacdo utiliza os servicos oferecidos pelo setor privado. A principal caracteristica dessa
forma de organizacdo do sistema de salde €, portanto, a segregacao horizontal de grupos
populacionais em diferentes nichos, com integracdo vertical de funcbes (administracéo,
financiamento e provisdo de servigos). As implicacfes negativas desse modelo séo bastante
conhecidas (LONDONO; FRENK, 1997): oferta desigual de beneficios, qualidade dos servicos
e protecdo financeira para os diferentes grupos populacionais, além da geracdo de desperdicio

de recursos e duplicidade de esforcos.

Ainda de acordo com Londofio e Frenk (1997), era possivel observar a existéncia de trés
modelos de sistema de satde nos paises da América Latina: (i) o modelo publico unificado, no
qual o Estado financia e fornece os servicos de salde para toda a populacdo por meio de um
sistema unico e verticalmente integrado, com pouca ou nenhuma liberdade de escolha (para 0s
usuarios) e competicdo na prestagdo dos servicos (entre os provedores); (ii) o modelo privado
atomizado, caracterizado pela dispersdo dos recursos financeiros, provenientes da compra de

seguros e planos de saude ou do pagamento direto pelos servicos, 0s quais sdo prestados por
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multiplos provedores, sem que estas duas fungdes estejam integradas verticalmente; e (iii) o
modelo contratual publico, que combina financiamento publico com uma participacéo
crescente do setor privado na prestacdo de servicos, de modo que estas duas fungdes estdo

separadas, mas sdo viabilizadas por meio de contratos entre o Estado e as organizacgdes privadas.

Apesar do diagnostico correto, 0 modelo proposto por esses autores (e recomendado pelas
agéncias internacionais de ajuda ao desenvolvimento) ndo resultaram necessariamente na
melhor integracdo do sistema de satde, nem mesmo melhoraram aspectos técnicos (ganhos de
eficiéncia, por exemplo), além de privilegiar alguns grupos, manter vazios assistenciais e
sobrecarregar a parcela do gasto privado, mediante o incentivo da compra de servicos e a
criacdo e expansdo de um forte mercado privado na area assistencial, seja ambulatorial ou de
internacdo (HEREDIA et al., 2015). Esse modelo, denominado de pluralismo estruturado,
prevé que a administracdo do sistema seja feita pelo Ministério da Saude, que assume a
responsabilidade pelo planejamento estratégico de todo o sistema por intermédio de regras e
incentivos; o financiamento por um ou poucos fundos publicos; e a prestacédo de servicos inclui
a atuacdo de maltiplos provedores, publicos e privados, sob a supervisao de um érgdo regulador.
Expandiu se de forma crescente na regido baseando-se na experiéncia da Colémbia nos anos
1990, e teve como contraponto tanto os modelos universais de satde do Brasil e da Costa Rica
como o paradigmatico modelo cubano, que influenciou a regido no sentido da prioridade a
atencdo primaria, ofertada por profissionais proprios e qualificados para as acdes mais
prevalentes de saude.

Apesar das reformas adotadas na América Latina e Caribe no periodo recente (FRENK, 2015),
centradas na organizacdo do sistema de satde por fungdes, mudanca nas regras de elegibilidade,
énfase na atencdo primaria e maior integralidade da atencdo, incluindo acgdes voltadas para
enfrentar os determinantes sociais da saude (ANDRADE et al, 2015) a maioria dos paises da
América Latina ainda conta com um modelo segmentado de sistema de salde. E o que mostra
o diagnostico realizado por Mesa-Lago (2008) e atualizado por Cotlear et al. (2015). Dos vinte
paises analisados, 13 (65%) continuavam a ter sistemas de salde segmentados, com separacao

entre o sistema publico e o sistema previdenciario contributivo.

Olhando em retrospectiva historica, Cotlear et al. (2015) sugerem a existéncia de quatro etapas
de desenvolvimento institucional dos sistemas de saide na América Latina e Caribe Tabela 3.
A primeira etapa, que inicia no século XIX com a independéncia dos diferentes paises da regiéo,

representa um momento inicial da estruturagdo dos sistemas de saude, com atuacdo limitada do
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Estado na saude publica, predominio de atividades destinadas & prevencdo e ao controle de
doencas, servicos assistenciais prestados por instituicdes religiosas e filantropicas, e
emergéncia dos primeiros esquemas de salude de natureza contributiva, principalmente nos
paises de imigracdo europeia. A segunda corresponde a criacao das instituicbes nacionais —
Ministério da Salde e instituicBes previdenciarias — que serviram de base para 0 modelo
segmentado de saude nas primeiras décadas do século XX. A adocdo de legislacdo nacional
para delimitar um segmento da populacao coberta pelos beneficios contributivos, consolidando
assim a segmentacdo entre trabalhadores do setor formal da economia e 0s ndo assalariados e
pobres, marca o inicio da terceira etapa de desenvolvimento institucional dos sistemas de satde
na América Latina e Caribe. Por fim, a quarta etapa iniciou com a integracao dos servicos de
salde vinculados ao sistema publico e ao sistema contributivo ou com a introducéo de acbes

para equalizar os servigos oferecidos nestes dois segmentos.

Segundo os autores da periodizacdo, experiéncias tdo diferentes como a criacdo do Sistema
Unico de Saude (SUS) no Brasil (1988), o estabelecimento do Seguro Popular no México
(2004), a adocdo do Acesso Universal com Garantias Explicitas (AUGE) no Chile (2005) e a
implantacdo de planos de beneficios equalizados na Colémbia (2012) ilustram essa ultima fase.
O que a diversidade dessas experiéncias sugere € que, na verdade, continuam em disputa duas
concepcdes divergentes de sistemas de satde: uma voltada para o universalismo com base em
direitos sociais e assegurada por um sistema Unico e publico de saude, e outra que prioriza a
expansao da cobertura e a reducdo do risco financeiro das familias (a que hoje é denominada
cobertura universal de satde), com financiamento misto e fortalecimento das regras de mercado

(competicdo entre provedores).
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Tabela 3

Caracteristicas das quatro etapas de desenvolvimento institucional dos sistemas de salde na América Latina e Caribe

12 etapa: instituicoes pré-
nacionais de saude

2a etapa: instituigOes nacionais
de satde

3a etapa: atengao primaria e
consolidacdo da segmentagdo

4a etapa: superando a
segmentagao

Inicio com a Independéncia
dos diferentes paises da
regido (inicio do século XIX)
até a criacdo das primeiras
instituicOes de salde em
nivel nacional (anos 1930 e
1940).

Saude publica reconhecida
como area de intervengdo
limitada do estado,
geralmente ligada ao
COMErcio e ao uso
econdmico do territorio.

Servigos de atencdo a salde
inicialmente como objeto de
caridade de ordens religiosas,
evoluindo para instituicdes
beneficentes.

Atividades de satde publica
focadas na prevencéo e
controle de epidemias.

Criac8o de escritdrios
especializados nacionais na
area de saude publica, muitas
vezes vinculados aos
ministérios responsaveis pela
aplicacdo das leis.

Desenvolvimento inicial dos
esquemas de salde
previdencidria, sob diferentes
formas (fundos de doenca,
sociedades de ajuda matua
etc.), principalmente nos
paises com imigracéo
europeia (Argentina, Brasil,
Chile e Uruguai).

Marco inicial é a criacdo, nas
primeiras décadas do século
XX, das institui¢des que
serviram de base para o
modelo segmentado de salide
na América Latina e Caribe:
ministério da salde publica e
instituicdes previdenciarias.

Saude publica entendida como
dever do estado.

Servigos de atencéo individual
se tornam beneficios
contributivos vinculados ao
mercado de trabalho; pobres e
trabalhadores informais
dependem de ac¢des
assistenciais.

Atividades de saude publica
incluem melhorias nas redes
de 4gua e esgoto e programas
verticalizados contra doencgas
infecciosas.

Ministério da Saide se torna
responsavel pelas intervencgdes
coletivas de satde publica e,
em muitos paises, também
oferece atencdo individual em
hospitais publicos.

Muitos hospitais beneficentes
se tornam propriedade estatal
e trabalhadores da sadde se

tornam funciondrios publicos.

Instituicdes previdenciarias
passam a contar com redes de
hospitais para uso exclusivo
dos seus filiados.

Inicio marcado pela adogéo de
legislagdo nacional no &mbito
da previdéncia social para
criar um segmento da
populag&o que se encontra
coberta pelos beneficios
contributivos e outro segmento
que esta excluido.

Dois movimentos simultaneos
no campo da atencdo
individual: expansdo dos
servigos publicos para a
populacéo pobre e
implantagdo de politicas para
aprofundar a segmentagéo
entre trabalhadores formais e
ndo assalariados e pobres.

Atividades de saude publica
marcadas pela expansdo da
atencgdo primaria e pela
inclusdo de servigcos materno-
infantis e de planejamento
familiar aos programas de
combate as doencas
transmissiveis.

Introdugdo ou expansédo das
taxas de uso para intervencdes
ndo incluidas nos programas
verticais.

Descentralizagdo das fungdes
de saide em muitos paises.

Reformas orientadas para o
mercado em alguns paises,
desenvolvimento inicial do
mercado de planos de salde e
crescimento rapido dos
hospitais privados.

Inicio com a integragdo dos
servicos de satde vinculados ao
sistema previdenciario ao
ministério da Sadde ou a
introducdo de a¢des para
equalizar os servigos oferecidos
nestes dois segmentos.

Consenso crescente de que a
atencdo a satde é um direito
social, ligado a consolidagdo da
democracia.

Mudangas demogréficas e
epidemioldgicas sinalizam para
a necessidade de ir além das
atividades de prevencéo,
diagnostico e tratamento de
doencas transmissiveis e
materno-infantis.

Adocéo lenta mas progressiva de
politicas multissetoriais ligadas

ao tabaco, obesidade, violéncia e

outros determinantes sociais da
salde.

Fortalecimento da vigilancia
epidemioldgica.

Busca de caminhos para reduzir
as desigualdades no acesso aos

servigos de saude e na prote¢do
financeira.

Expanséo da atengdo primaria
em salde mediante estratégias
de satde familiar em alguns
paises.

Fonte: adaptado de Coetler et al. (2015).

Embora a concepc¢édo de Cobertura Universal de Saude tenha adquirido grande centralidade no

debate internacional nos dltimos anos, a ponto de integrar a Agenda 2030 para o

Desenvolvimento Sustentavel das Nagdes Unidas, sua origem esta vinculada as recomendagdes

do Banco Mundial nos anos 1990, que defendia maior protagonismo dos mecanismos de
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mercado no setor saude, e as propostas da OMS nos anos 2000, que reconhecia a incapacidade
dos paises em desenvolvimento de oferecer atengdo integral para todos e sugeria a adogao de
um “novo universalismo” na saude, contemplando a oferta de uma cesta basica de servigos.
Diversas criticas foram feitas & proposta de cobertura universal de satde® enfatizando tanto as
limitacdes do modelo como os resultados observados nos paises que implantaram seus

principios e diretrizes na América Latina e Caribe (principalmente Chile, Coldmbia e México).
Consideracoes finais

A protecdo social na América Latina e Caribe apresenta avancos e recuos ao longo do tempo,
alternando periodos de ampliagdo da cobertura e maior atuacdo do Estado na area social com
periodos de recuo parcial do Estado e adocéo de politicas sociais minimalistas e focalizadas
nos segmentos mais pobres da populacdo. Apesar dos avangos observados no periodo recente,
prevalecem modelos segmentados por classes sociais, grande participacdo de dispéndio
privado e da oferta privada de servicos em muitos paises (a despeito do carater universal de
algumas politicas sociais), manutencdo de clientelas fechadas com sistemas préprios de
protecdo social (militares, por exemplo) e subsidios diversos para esquemas privados de
acesso. Tais caracteristicas sdo coerentes com o regime hibrido das politicas publicas na regido
(BAN, 2013; SALLUM; GOULART, 2016) marcado pela adoc¢do simultanea de politicas
neoliberais, cujo ideario valoriza a sociedade mercantil e o autofinanciamento do acesso aos
servicos (aumento da participacdo dos usuarios no gasto social), e politicas mais
intervencionistas, voltadas para reduzir as grandes diferencas materiais que caracterizam 0s

paises da regido.

O caso da saude ilustra bem as contradi¢oes e os limites desse modelo hibrido. A prevaléncia
de sistemas segmentados de saude, com acesso diferenciado para distintos grupos
populacionais, mostra a dificuldade de formar coalizdes progressistas suficientemente fortes
para romper com arranjos institucionais profundamente enraizados na sociedade latino-
americana, e implantar sistemas pablicos universais baseados na no¢do de salde como direito
inerente a condi¢do de cidadania. Se as experiéncias de resisténcia e confronto com a agenda
neoliberal na saude (Cuba, Costa Rica, Brasil e mais recentemente Bolivia, Venezuela e

Uruguai) indicam a existéncia de alternativas para 0s paises da regido, elas também revelam

6 LAURELL (2012): NORONHA (2013) e OCKE-REIS (2016).
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sua fraqueza e fragilidade, na medida em que muitos paises passaram a adotar a proposta de

cobertura universal de salde.

Esse movimento sugere que a arena decisoria da salde na América Latina e Caribe (e no
mundo) tem sido fortemente cooptada pela agenda neoliberal (BIRN; NERVI; SIQUEIRA,
2016), seja pela adocdo de inimeras formas de privatizagdo dos servicos, seja pela apropriacdo
e reenquadramento de valores, saberes e praticas de diversos setores progressistas que atuam

no campo da salde coletiva e que defendem um modelo com mais justica social e equidade.
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Do Bolsa Familia ao Brasil Sem Miséria:

o desafio de universalizar a cidadania*

Ana Fonseca
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Ricardo Karam

Introducéo

A Constituicdo Federal (CF) de 1988 representou um marco na dindmica democrética e nas
relacdes sociais e econdmicas do pais. O fortalecimento do Estado no capitulo referente a ordem
econémica e financeira (art. 170 a 180) e os conceitos abrangentes de cidadania social e de
direitos na area social (art. 6° e 7° sobretudo o Titulo VIII) estabeleceram garantias
institucionais relevantes. Com a instituicdo da Seguridade Social, ampliou-se a
responsabilidade do Estado com a questao social, com importantes impactos no reconhecimento
de direitos, ampliacdo de atendimento, equalizacdo de acessos, enfrentamento de caréncias,
riscos sociais e pobreza. A presenca da Constituicdo Federal e dos variados atores sociais que
a sustentavam também funcionaram como uma barreira de contencdo, exitosa em muitos
aspectos, para evitar que a introducdo das politicas neoliberais, durante a década de 1990, se
constituisse em desmonte do Estado e das instituicbes de apoio ao desenvolvimento (como 0s
grandes bancos puablicos, BNDES, Banco do Brasil e Caixa Econdmica Federal) e

implementacdo dos direitos sociais.

Do ponto de vista da integracdo da politica social com a econdmica, porém, é preciso diferenciar
dois grandes periodos desde a promulgacao da Constituicdo: aquele onde a auséncia de politicas
efetivas de distribuicdo associou-se ao baixo ou nenhum crescimento econémico; e outro
marcado pelo desenvolvimento econémico e social, com politicas distributivas associadas ao
crescimento econdmico, avangos na capacidade de acdo do Estado e na intersetorialidade das
politicas sociais.

Neste segundo periodo, e em menos de uma década, o Brasil registrou progressos relevantes
no enfrentamento da pobreza, alavancados pela retomada do crescimento econdmico,

recuperacdo do poder de compra do salario-minimo nacional (reajustes com aumentos reais),

* Publicado em: FONSECA, Ana; FAGNANI, Eduardo. (Org.). Politicas Sociais, desenvolvimento e cidadania.
Educacdo, seguridade social, pobreza, infraestrutura urbana e transicdo demografica. Sdo Paulo: Fundagéo Perseu
Abramo, 2013, v. 2, p. 307-334. Reedicdo Autorizada.
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geracdo de empregos formais e mudanga na politica de acesso ao crédito (novas modalidades,
ampliacdo dos prazos de reembolso e queda dos juros). Mas tais avancos também responderam
a ampliacéo das politicas sociais, incluindo os programas de garantia de renda como o Beneficio

de Prestacdo Continuada (BPC) e o Programa Bolsa Familia (PBF).

Vale destacar que as taxas de desemprego tém mantido sua trajetoria de queda 12,3% da
populacdo economicamente ativa em 2003 e 5,5% em 2012 apesar da crise financeira iniciada
em 2008, e, a despeito do crescimento do PIB abaixo do estimado em 2012, ocorreu expansao
do emprego em setores de servigos intensivos em mao de obra. Nao obstante, o reconhecido
baixo patamar das remunerac@es, continuam se expandindo os aumentos reais da renda advinda
do trabalho.

Contudo, mesmo com os indicadores sociais positivos e a expressiva queda da pobreza durante
toda a década de 2000, milhdes de brasileiros ainda permanecem em situacdo de grave
vulnerabilidade social. De acordo com o Censo 2010, cerca de 16 milhdes de brasileiros ainda
se encontravam em situacdo de extrema pobreza (com renda mensal abaixo de 70,00 de reais
per capita). Com o objetivo de enfrentar as situacbes de maior vulnerabilidade, promover e
fortalecer o acesso das popula¢Ges mais pobres as politicas e direitos sociais e apoiar a melhoria
de suas condic@es de vida, o Programa Brasil sem Miseéria foi elaborado em 2011 e vem sendo
implementado desde entdo. Este artigo procura oferecer um balanco preliminar desse esforco,
dividindo se em cinco secfes. Na primeira, argumenta-se que o Plano d& continuidade e
aprofunda o caminho iniciado durante o governo do presidente Lula, de dotar de visibilidade e
prioridade o enfrentamento das situacdes de pobreza e vulnerabilidade social. Na segunda, é
delineado o Brasil sem Miséria como parte dos eixos estratégicos do governo da presidenta
Dilma Rousseff. Visando ampliar a acdo publica entre a populagdo mais pobre, o Plano buscou
reforcar o compromisso de distribuir renda e reduzir desigualdades, aprofundando a estratégia
de alargamento do acesso desta populacdo aos servicos publicos e aos instrumentos mais
adensados de inclusdo produtiva, integrados, e ndo paralelos, a um projeto de desenvolvimento
econdmico-social. Em seguida, na terceira e quarta secdes, é apresentada uma descricdo sucinta
do Plano Brasil sem Miseria por eixo e principais acdes, seguida de um primeiro balanco a
partir de alguns dos resultados ja obtidos. Finalmente, a guisa de conclusdo, alguns comentarios,

tendo em vista uma agenda para o futuro.
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Avancando na estratégia contra a pobreza

Apos as elei¢des presidenciais de 2002, a atencdo da midia e dos especialistas estava voltada
ao que lhes parecia o colapso iminente da economia brasileira: entre outras fragilidades, a
inflacdo anualizada era de 12,53%; 1 ddlar equivalia a 4 reais; eram escassas as linhas de crédito
para a exportacdo e para ampliacdo do consumo doméstico; a divida externa se constituia em
um grande peso nas contas publicas. Além disso, era grande a desconfianca em rela¢do ao

Partido dos Trabalhadores e ao novo presidente de origem operaria.

O periodo 2003-2005 foi bastante dificil, com medidas duras de controle da inflacdo e geracédo
de superavit para pagamento de juros e amortizacdo financeira. Entretanto, foram anos de
importantes iniciativas na area social, datando desta época a nova politica de aumento real do
salario-minimo, com impactos relevantes ndo apenas no mercado de trabalho, mas nas politicas
de garantia de renda. Tiveram inicio o Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA) e a
ampliacéo do Pronaf, o Programa Luz para Todos, 0 Fome Zero, a reabertura do Consea, além
da unificacdo dos programas de complementacdo de renda no Programa Bolsa Familia, abrindo
para seu aperfeicoamento e universalizacdo. Na Politica Nacional de Assisténcia Social,
assistimos a implantagéo do Sistema Unico da Assisténcia Social (SUAS).

A partir de 2006, a trajetéria econémica se consolida em direcdo ao crescimento do emprego e
da renda. Ao longo da década de 2000, o Brasil consegue reduzir de modo significativo os
niveis de pobreza e desigualdade ao conjugar a retomada do crescimento com a cria¢do de
postos de trabalho (12 milhdes em oito anos do governo Lula), incremento substantivo da renda
das familias e ganhos proporcionalmente maiores entre 0s mais pobres, inclusive com

ampliacdo da cobertura dos programas sociais.

Rica em aprendizado, a Ultima década assistiu ao revigoramento da burocracia publica, no bojo
da retomada do papel do Estado no desenvolvimento. Afirmando a natureza democratica dessas
transformagdes, a sociedade civil ampliou sua influéncia no “jogo” das politicas publicas, com
indices crescentes de participacdo por meio das diversas instancias representativas consagradas
desde a Carta Cidadd de 1988. Recordando Gourevitch (1986), politicas pablicas ndo séo
simples materializacGes de boas ideias, por melhores que estas sejam, mas resultados possiveis
de embates envolvendo inimeros atores e interesses em arenas complexas. Portanto, é preciso
ter em mente que novos avancgos no combate a pobreza e na inclusédo social testemunhadas na
ltima década também passam por um conjunto de elementos que tém influenciado a acéo

governamental.
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Tais condicdes institucionais moldaram a experiéncia social brasileira durante aquela década e
viabilizaram o lancamento do Plano Brasil sem Miséria (BSM), em junho de 2011. Tributério
de uma serie de inovacdes ocorridas no campo das politicas sociais nos ultimos dez anos, o
BSM traz a heranca — a path dependence — do passado recente, marcado tanto pelo
reconhecimento da relevancia do gasto social como pelo refluxo do ideario neoliberal e
desmoralizacéo de falsos dilemas, tais como crescimento econdmico vs. justi¢a social, mercado
vs. Estado, inovacdo vs. regulacdo. Resgatar aquelas condigcdes é importante ndo apenas para
uma avaliacdo dos objetivos fixados e dos seus resultados, mas também para uma discussao

sobre 0s novos avangos possiveis, tendo em vista cenarios futuros.

De fato, uma das vantagens de um esfor¢o retrospectivo dessa natureza consiste na recuperacao
do contexto historico-institucional, possibilitando a compreensdo de aspectos politicos
intrinsecos as decisdes que nos trouxeram até aqui. Se hoje o combate a extrema pobreza
representa um valor em si, € preciso recordar que ha pouco mais de dez anos temas como a
seguranca alimentar e nutricional encontravam-se praticamente proscritos da agenda
governamental, tendo retrocedido apds avancos promissores no inicio da década de 1990
(KARAM, 2012). A despeito das inUmeras criticas, o pioneiro programa Fome Zero teve o
mérito de reintroduzir o direito a alimentacdo na arena publica, fazendo com que segmentos
menosprezados, como a agricultura familiar, ganhassem visibilidade e multiplicassem sua
capacidade de influéncia, exigindo novos instrumentos e politicas de apoio. O Fome Zero
representou a estreia de novas tematicas no debate politico sobre a pobreza, para além dos
determinantes econémicos que prevaleceram sob a agenda neoliberal (superavit primario,
cambio flutuante, metas de inflacdo). Assim, ele abriu perspectivas e criou condicdes
institucionais e organizacionais para uma nova fase da politica social. Conquistas como a
entronizagdo da seguranca alimentar e nutricional no campo dos direitos constitucionais
evidenciam o novo patamar atingido no debate publico, reafirmando uma agenda de direitos

também voltada ao enfrentamento da pobreza.

A agenda de combate a pobreza no pais € marcada também pelo fortalecimento do Cadastro
Unico de Programas Sociais do governo federal (CadUnico) e pela unificacdo das diversas
transferéncias de renda condicionadas, proposta surgida na equipe de transi¢cdo do presidente
Lula, antes mesmo do inicio de seu governo. A medida ganhou corpo e densidade ao ser
embasada por discussdes técnicas envolvendo mais de uma dezena de érgéos federais ao longo
de 2003, demonstrando um maior amadurecimento do debate nos circulos académicos e no

interior do proprio governo. Seguido de intensa articulacao federativa, tal processo acabaria por
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viabilizar a bem-sucedida iniciativa social do presidente Lula representada pelo Programa Bolsa
Familia (PBF), lancado em outubro de 2003.

Hospedado numa estrutura resultante da reorganizagéo da area social do governo — o Ministério
do Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS), o PBF consubstanciava a ideia de
combater a pobreza sob uma perspectiva transversal. Coo relatam Fonseca e Roquete (2005,
p.131), mais que um novo programa, o0 PBF ambicionava ser uma matriz para articulagéo de
politicas. Na coordenacao deste processo, Fonseca se refere ao intenso processo de consultas
que antecedeu o langcamento do PBF, incluindo sucessivos debates intra e intergovernamentais,
até o estabelecimento de um desenho definitivo. Entre as inovacdes propiciadas, o0 novo modelo
de gestdo demanda vultosos investimentos no CadUnico, seja em estrutura fisica ou
tecnoldgica, além de intensa colaboragdo federativa para sua manutencdo e gestdo. Nesse
contexto, também cabe destacar o ineditismo da criacdo do Sistema Unico de Assisténcia Social
(SUAS). Impulsionado pelos amplos debates que marcaram a IV Conferéncia Nacional de
Assisténcia Social, em 2003, e a aprovacdo da Politica Nacional de Assisténcia Social (PNAS)
em 2004, o MDS também acolheu os esforcos para a materializacdo desta iniciativa importante
no esforco de consolidar politicas pablicas que cheguem aos setores mais pauperizados e
desprotegidos da populacdo. A construcdo do SUAS ocorreu, assim, com a consolidacdo do
PBF, favorecendo a integracdo dos esforcos de operar, com oferta de servigos, beneficios
monetarios e acompanhamento, junto as familias mais marcadas pela vulnerabilidade social,

incluindo a pobreza de renda.

Passando, entre sua criacdo e 0 ano de 2010, de 3,6 para quase 13 milhdes de familias, 0 PBF
trilhou ndo apenas um caminho de universalizacdo da cobertura, mas de efetiva consolidacédo
institucional, ancorado em um processo de integracdo e coordenacdo federativa envolvendo
todos os municipios brasileiros e mobilizando as politicas sociais de educacdo, saude e
assisténcia social. No caso das duas primeiras, a articulacdo superou uma perspectiva de
controle burocréatico de condicionalidades e buscou implementar uma gestéo intersetorial para
a inclusdo, nestas politicas, de populagdes excluidas ou em risco de denegacdo de direito de
acesso. Os avancos e resultados desta estratégia tém sido consideraveis, em que pesem as
dificuldades ainda observadas tanto de reconhecimento do territério como base da acao publica,
como de articulacdo intersetorial, dada a tradicional departamentalizagdo com que o Estado

opera suas politicas, em todos o0s niveis.
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Quanto a assisténcia social, a relagcdo do PBF foi ainda mais orgénica. Aquela politica forneceu
0 ambiente institucional propicio ao Cadastro Unico em nivel local, além de possibilitar, por
meio de suas equipes e equipamentos publicos — os Centros de Referéncia em Assisténcia Social
(CRAS) — o dialogo préximo e permanente com a populacdo beneficiaria. Os expressivos
avancos ocorridos nos ultimos anos na consolidagdo do SUAS permitiram que a Assisténcia
Social cumprisse fungdo cada vez mais relevante no ambito da protecdo social e junto as
estratégias de enfrentamento a pobreza. Essa politica publica tem por atribuicdo a oferta de
servigos e beneficios proprios e também o processamento, nos territdrios, das multiplas
demandas da populagdo mais vulnerdvel. Seu desenho aponta para o continuo acompanhamento
dos grupos familiares e para referéncia e contrarreferéncia dos usuarios. Deve ndo somente
encaminhar e receber usuarios de sua prépria rede de servigos socioassistenciais como de (e
para) equipamentos das demais politicas sociais. Neste processo de ampliacdo de sua
capacidade protetiva e integracdo com as demais politicas, a Assisténcia Social vem
fortalecendo rapidamente o seu papel na Seguridade Social (FONSECA, 2011).

Consolidando seu desenho institucional e alargando progressivamente o didlogo e integracdo
com as demais politicas, o PBF se afirmou como parte integrante da protecao social brasileira.
Ao longo dos anos, nao apenas teve impactos relevantes na reducdo da pobreza monetaria e da
desigualdade de renda como operou melhorias nas condi¢cdes de alimentacdo e nutricdo, de
salde e de educacdo das familias e criancas beneficiadas. De fato, sucessivas pesquisas e
avaliagdes vém mostrando o esperado progresso nos padrbes alimentares destas familias
(BAPTISTELLA, 2013), mas também efeitos positivos graduais na trajetoria escolar das
criancas (SIMOES, 2012), na queda da mortalidade infantil e melhoria nas condigdes de satde
(RASELLA et al., 2013). Os impactos efetivos das politicas sociais na melhoria das condicoes
de vida gerais da populacdo foram fortalecidos pelas estratégias especificas para populacao

mais pobre, operadas pelo PBF.

Contudo, a despeito dos avancos politicos e institucionais, da reducéo continua da pobreza e da
melhoria dos indicadores de renda da populacdo, a extrema pobreza ainda atingia quase 10%
da populagéo no inicio da nova década. O Censo de 2010 veio revelar que restavam mais de
16,2 milhdes de brasileiros com renda per capita inferior a setenta reais. O Plano Nacional para
Superacdo da Extrema Pobreza, batizado de Brasil Sem Miséria (BSM), procurou aportar um
novo impulso no combate a pobreza, tanto aprimorando e inovando a abordagem como

propondo acdes, instrumentos e metas especificas.
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O BSM, coordenado pelo MDS, marca, assim, uma corajosa e promissora guinada no rumo das
politicas publicas no Brasil: a busca pela integracdo intersetorial; o empenho no pacto
federativo; os termos de compromisso firmados com distintas institui¢6es, a estrutura de gestdo
como meio para viabilizar e induzir sinergias; o empenho em maior institucionalizacdo da
assisténcia social, para que esta possa cumprir papel relevante no &mbito da protecdo social
brasileira e identificagdo dos cidaddos com direito a transferéncia de renda e servigos, mas ainda
ndo os exercendo. Em resumo, esta estratégia foi elaborada numa perspectiva ampla de
responsabilidade publica, visando garantir o acesso aos direitos sociais por parte de toda a

populacdo, responsabilidade ainda maior diante dos segmentos alijados da oferta publica.
A Estratégia de enfrentamento da extrema pobreza

Os quatro eixos estratégicos que organizam as ac¢fes do governo da presidenta Dilma —
Infraestrutura, Desenvolvimento Econémico, Direitos e Cidadania e Superacdo da Extrema
Pobreza — apontavam para um ciclo de desenvolvimento sustentado, com base na estabilidade,
distribuicdo de renda, acesso a servi¢os publicos, inclusdo produtiva e convergéncia de acbes
universais e focalizadas. O BSM foi elaborado visando ampliar a a¢éo publica entre a populacéo
mais pobre, entendendo que o bem-estar social ndo decorre naturalmente da garantia de renda,
sendo parte indissociavel da estratégia de desenvolvimento. A expressdao da prioridade
condensada no slogan “um pais rico ¢ um pais sem pobreza” pretendia, assim, sinalizar para o
vinculo entre a tematica do econémico com o social e explicitar que o pais ja podia assumir um

compromisso mais ambicioso com sua populacdo em situacdo de pobreza.

A agenda para a populacdo em extrema pobreza é largamente dependente da expansdo das
politicas universais. Mas, como ja havia sinalizado a trajetéria do periodo anterior, ndo se reduz
aela. Essa é a populacdo da qual o Estado esta mais afastado; a mais alijada dos direitos sociais,
das ofertas publicas e das oportunidades abertas no mercado de trabalho. Por outro lado, é
precisamente nessa populacdo que caréncias e demandas se avolumam, ao mesmo tempo em

que se diferenciam situacGes sociais e territorios.

O ponto de partida do BSM é o reconhecimento de que a pobreza ndo se restringe a insuficiéncia
de renda. Ela abarca situacdes de inseguranca alimentar e nutricional e acesso precario a agua;
insuficiéncia no acesso e permanéncia em politicas sociais, como saude e educacdo; baixo
atendimento de servicos de energia elétrica, moradia e saneamento basico; formas precérias de

inser¢do no mundo do trabalho, entre outros.
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Além de multidimensional, as situacGes de pobreza referem-se a diferentes contextos e
situacdes sociais. Referem-se tanto a territdrios economicamente deprimidos como a regides
dindmicas, onde postos de trabalho ou atividades econémicas de baixa produtividade séo
eliminados. Reproduzem se na agricultura familiar constrangida pela falta de insumos,
financiamento, apoio técnico, mercado ou mesmo terras; mas também em territorios urbanos
segregados, com baixa oferta de servicos publicos. Atingem jovens em territorios com altas
taxas de violéncia e baixas oportunidades de acesso ao ensino e a qualificacdo profissional. As
situacOes de extrema pobreza podem ainda se referir a contextos histéricos — populagdes
tradicionais — ou familiares especificos, sejam associadas a momentos no ciclo de vida — casais
jovens com criangas — ou condic¢des de vulnerabilidade fisica ou social — doencas, isolamento,

drogadicdo, entre tantas outras.

As distintas populacdes e situacfes tém expressao variada no territorio. A Tabela 1 mostra, de

maneira sintética, a concentracdo da extrema pobreza nas regides e areas rurais e urbanas.

Tabela 1
Populacéo em Extrema Pobreza (renda domiciliar per capita abaixo de r$ 70,00) Brasil e Regifes, 2010

Brasil e regiGes Total % Urbano % Rural %
Brasil 16.267.197 100 8.673.485 53 7.593.352 47
Norte 2.658. 452 17 1.158.501 44 1.499.951 56
Nordeste 9.609.803 59 4.560.486 48 5.049.317 52
Sudeste 2.725.532 17 2.144.624 79 580.908 21
Sul 715.961 4 437.346 61 278.615 39
Centro Oeste 557.449 3 372.888 67 184.561 33

Fonte: Censo Demogréfico. IBGE, 2010.

A pobreza se manifesta pela auséncia da renda, mas sobretudo em privacdo de bem-estar. O
Quadro 1 aporta alguns indicadores de caracteristicas gerais da populacdo em extrema pobreza.
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Quadro 1

Caracteristicas da populacdo total e populagcdo em extrema pobreza (renda domiciliar per capita — abaixo de R$
70,00) - 2010

Populacéo total 190,8 milhdes Populacéo em Extrema Pobreza 16,2 milhGes
28% dos brasileiros vivem no NE — 53 milhdes 59% vivem no NE (9,6 milhdes)
15,6% vivem nas areas rurais Uma em cada quatro vive nas areas rurais
24% tém até 14 anos 40% com até 14 anos

12% dos domicilios em areas rurais ndo estdo conectados a|40% dos domicilios em &reas rurais ndo estdo
rede geral de 4gua e ndo tém poco ou nascente na propriedade | conectados a rede geral de dgua e ndo tém pogo ou
nascente na propriedade

51% dos brasileiros séo negros 72% sdo negros (pretos e pardos)

9,6% dos brasileiros/as sdo analfabetos (15 anos ou mais) 26% sdo analfabetos (15 anos ou mais)

Fonte: Censo Demografico. IBGE, 2010.

Como pode ser percebido nos dados apresentados, alguns indicadores do diagnéstico no qual
se baseou o desenho do BSM traziam um quadro alarmante. Entre a populacdo que se
encontrava em situagdo de pobreza, cerca de 40% eram menores de 15 anos. Paralelamente,
trata-se de uma populacdo com grande presenca nos pequenos municipios e em areas rurais. A
distribuicdo da populacdo em extrema pobreza também revela enormes desigualdades
regionais. Nas regides Norte e Nordeste, a maior parte da populacdo em extrema pobreza
(respectivamente 55,7% e 68,4%) se encontrava em municipios com até 50 mil habitantes. Na
regido Sudeste, a populacdo em extrema pobreza se concentrava em municipios com mais de
100 mil habitantes, sendo que 31,1% deles com mais de 500 mil habitantes (portanto, com

expressiva concentracdo de extrema pobreza urbana-metropolitana).

Outros dados apontavam a imperiosa necessidade de universalizar 0o acesso aos servicos
publicos pelas familias em situacdo de extrema pobreza. Dos domicilios urbanos em situagao
de extrema pobreza, 11,9% ndo contam com banheiro de uso exclusivo, sendo que nas areas
rurais esse porcentual era de 54,8%. No que concerne ao abastecimento de agua por rede geral,
14,9% dos domicilios urbanos e 75,4% dos rurais ndo contavam com este abastecimento. E
guanto aos domicilios sem esgotamento sanitario por rede geral ou fossa séptica, esses
percentuais eram de 40,6% e 87,3% para 0s urbanos e rurais, respectivamente. Universalizar

servigos tdo essenciais de forma a efetivamente alcancar os grupos familiares requer uma

Caderno de Pesquisa NEPP, 86, junho, 2018



Do Bolsa Familia ao Brasil Sem Miséria

estratégia adensada na ampla zona de escassez de bem-estar. Isso significa planejar agdes de
modo a suprir os déficits (j& identificados) e monitorar sua evolugéo.

Ademais, as varias situacdes encontradas sob a extrema pobreza também se manifestam em
demandas diversas, a depender do territorio, de aspectos culturais ou de grupos especificos. Um
programa que pretende atender a essa faixa da populacdo deve ser flexivel de modo a responder
tanto as demandas de pessoas que vivem no campo como daquelas que habitam periferias dos
grandes centros urbanos. O mesmo acontece com as populacdes da regido Norte em relagdo as
do Semiarido nordestino ou comunidades quilombolas e catadores de material reciclavel.
Visando dialogar com distintas realidades, o BSM precisou ser desdobrado em estratégias

diferenciadas, que se adequassem as distintas necessidades de seus diversos publicos-alvo.
Os eixos de atuacdo do plano Brasil Sem Miséria

A pergunta sobre a definicdo de um corte para a identificacdo da pobreza extrema poderia
encontrar respostas variadas. As possibilidades eram muitas: da ado¢do de uma linha
multidimensional a um corte de renda monetéria per capita; de uma linha nacional a varias
linhas regionais. Da linha da FAO (consumo de 1.750 calorias por pessoa dia) a da Cepal (2.200
calorias por pessoa por dia) ou a linha de paises da Unido Europeia (40% da renda mediana
para caracterizar extrema pobreza), a linha mundialmente reconhecida dos Obijetivos de
Desenvolvimento do Milénio (ODM), das Nacdes Unidas (1,25 dolar per capita dia em
paridade de poder de compra), a linha do Beneficio de Prestacdo Continuada (um quarto de
SM), a do Programa Bolsa Familia (setenta reais e cento e quarenta reais).

Para tratar do tema, o governo consultou varios especialistas e optou por estabelecer como linha
de extrema pobreza setenta reais mensais per capita, sob o0s seguintes argumentos: (a) manter
a referéncia na populacédo atendida pelo Programa Bolsa Familia — aumentos de recursos, como
0 derivado do reajuste dos beneficios do programa, seriam mais bem aproveitados, na
perspectiva da superacdo monetaria da extrema pobreza; (b) o valor da linha era um pouco
superior ao estabelecido nos ODM, instrumento utilizado para avaliar 0s avan¢os no que se
refere & diminuicdo da miséria no mundo; (c) cobria o valor de uma cesta basica na maioria das
regies brasileiras; (d) permitia, por ser relativamente baixa, que cada UF se dispusesse a
complementar esse piso, elevando o valor de cada linha de indigéncia de acordo com sua
capacidade fiscal. Nos estados e municipios mais ricos, onde o valor de uma linha local fosse
maior do que a da linha nacional escolhida e contassem com programas proprios de

transferéncia de renda, existia a possibilidade de integracdo de iniciativas ja existentes.
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Quanto ao desenho do programa, o BSM integrou mais de 70 agOes, implementadas por
diversos ministérios e articuladas em torno de trés grandes eixos: Garantia de Renda, Incluséo
Produtiva e Acesso a Servicos Publicos. Note-se que as acdes do Plano sdo agrupadas com
base em diversos recortes especificos. Destacam-se as a¢cdes de cunho universal (educacéao e
salde), mas também os que respeitam as especificidades das &reas urbanas e rurais, com acgdes
distintas para enfrentar problemas centrais nessas regifes, além daqueles recortes que atendem

diferentes perfis da populacéo (etario, ocupacional, escolaridade).

No eixo transferéncia de renda monetaria, destacam-se o Programa Bolsa Familia, com suas
condicionalidades vinculadas a educacdo, saude e favorecendo a garantia do direito a
alimentagdo, e o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC)!, que igualmente assegura uma
renda minima aos idosos e portadores de deficiéncia vivendo na extrema pobreza. No BPC, o
corte para a pobreza monetaria € um quarto de salario-minimo, e no Bolsa Familia os valores
sdo de 70,00 e 140,00 reais, para extrema pobreza e pobreza, respectivamente. Os programas
tém valores de beneficios distintos, sendo o do Bolsa Familia de 152,67 reais mensais (valor de
agosto de 2013), em média, alcancando aproximadamente 14 milhdes de familias (13,8
milhdes), e o BPC, que chega a cerca de 4 milhdes de pessoas (idosos — 65 anos ou mais — e

deficientes), igual ao salario-minimo.

No eixo de acesso aos Servicos Publicos, o BSM pretendeu localizar a auséncia do Estado nos
territorios: os chamados “vazios institucionais/assistenciais” que contribuem para a reprodugado
da pobreza. E a partir do diagndstico realizado com base no Censo Demografico de 2010,
prover, de modo eficiente, servigos publicos adequados as realidades locais. Entre estes servi¢os
inclui-se oferta de energia elétrica, acesso a dgua (para beber e para a producao) e aos servigcos

de saneamento.

No ambito dos servicos também se encontram outros programas que ampliam o direito ao bem-
estar. Em face ao direito a salde, por exemplo, identificou-se a prioridade do acesso ao
Programa Saude da Familia e as suas unidades de referéncia, as Unidades Bésicas de Saude.
Também foram mapeados os acessos a programas como o Rede Cegonha (atendimento as
gravidas até os dois primeiros anos de vida da crianca), o Brasil Sorridente (saude bucal) e o
Olhar Brasil (voltado a viséo dos escolares). Desenhou-se ainda a prioriza¢do do enfrentamento

as Doencas da Pobreza — combate as chamadas enfermidades negligenciadas da pobreza, tais

1 O BPC é um direito assegurado a pessoa idosa (65 anos ou mais) e a pessoa com deficiéncia,
independentemente da contribuicdo a seguridade social, desde que comprovada a auséncia de meios para prover
a prépria manutencgdo ou de té-la assegurada por sua familia.
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como a maléria, doenca de Chagas, leptospirose, hanseniase, tuberculose, leishmaniose,

esquistossomose.

No eixo de incluso produtiva, as iniciativas do BSM tiveram como ponto de partida uma série
de reflexdes oriundas dos esforcos de avaliagdo do PBF no que tange ao perfil laboral da
populacdo mais pobre. Entre outros aspectos, estudos identificaram grande instabilidade na
insercdo produtiva desse publico e a importancia da manutencdo das transferéncias
governamentais (LEICHSENRING, 2010); baixa propensdo a redugéo de horas trabalhadas por
conta do recebimento do beneficio (TEIXEIRA, 2010); e, principalmente, a necessidade de uma
multiestratégia capaz de atender caréncias distintas em funcdo da escala territorial, idade,

género, escolaridade e trajetoria profissional dos individuos (CASTRO et al., 2010).

Na éarea rural, a opcdo do BSM foi estender a populacdo extremamente pobre um grupo de
programas e projetos disponiveis a agricultura familiar minimamente estruturada, segmento que
ja vinha obtendo avancos significativos desde a década de 1990.2 A partir de 2003, além de
incrementos nos orgcamentos dos programas existentes, esse publico foi contemplado com uma
série de inovac@es institucionais, abrangendo a tipificacdo do publico-alvo das politicas de
apoio, provisdo de insumos, protecdo da producdo e da renda (seguro climatico e de precos),
acesso a compras publicas, além de uma politica e um programa nacionais de assisténcia técnica
e extensdo rural (Pnater e Pronater). Outras iniciativas em curso, voltadas a universalizacéo do
acesso a agua (Agua para Todos) e energia elétrica no campo (Luz para Todos), passaram a ser

geridas sob a perspectiva intersetorial do BSM.

Contudo, diversas adaptacGes se fizeram necessarias. Diante da impossibilidade de assegurar o
acesso ao crédito para a populacdo mais pobre, foi decidida a criacdo de uma modalidade de
repasse de recursos a fundo perdido (Fomento) no valor total de 2,4 mil de reais, condicionados
a aplicacdo em projetos produtivos desenvolvidos sob a metodologia do BSM (Ater BSM). Para
0 caso das populacBes que vivem em unidades de conservagdo, assentamentos e povos
ribeirinhos, com o objetivo de aumentar a renda e incentivar a conservagio dos ecossistemas,
foi lancado o programa Bolsa Verde (MMA). O valor do beneficio do Bolsa Verde é de
trezentos reais — pagos a cada trés meses para familias inseridas no Cadastro Unico (CadUnico)

dos programas sociais.

2 Datam desse periodo o langamento do Programa de Nacional de Fortalecimento da Agricultura Familiar (Pronaf)
e a criacdo de uma pasta dedicada aos interesses da agricultura ndo empresarial, 0 Ministério do Desenvolvimento
Agrario (MDA).
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Na area urbana, o Plano prevé aces de melhoria da insercdo no mundo do trabalho como o
apoio ao empreendedorismo e aos empreendimentos solidarios. Contudo, a maior inovagao
ocorreu no ambito das acOes de qualificacdo profissional. A criagdo do Programa Nacional de
Acesso ao Ensino Técnico e Emprego (Pronatec) e sua vertente voltada aos beneficiarios do
PBF dotou de novas perspectivas um campo tradicionalmente marcado pela descontinuidade e
baixa efetividade. Ndo apenas o montante de recursos envolvidos ganhou volume, como

aumentou-se a densidade das ofertas, seja em qualidade ou alcance.
Um balanco provisorio

O BSM assentou-se no reconhecimento da necessidade de uma acéo diversificada do Estado
para a populacdo mais pobre, tendo em vista ndo apenas ofertas distintas direcionadas para
diferentes populacGes como também suas mdltiplas caréncias. Uma primeira dificuldade se
referia a localizacao do publico ainda ndo alcancado pelo PBF, mas com critérios de renda para
ser por ele beneficiado. Para inclusdo dessas familias no Cadastro Unico, 0 BSM apoiou-se em
uma estratégia denominada Busca Ativa. Desse esforco tém participado redes e instituicdes
federais, como o Instituto Nacional de Colonizacdo e Reforma Agréaria (Incra), estaduais e
municipais, além da rede da assisténcia social, da saude, da educacdo. Desde o langamento do
Plano até abril de 2013, 887 mil novas familias j& tinham sido incluidas e estavam recebendo
as transferéncias do Bolsa Familia (FALCAO, 2013).

As acdes do BSM se direcionavam ndo a renda, mas também aos servigos sociais e ao acesso
mais qualificado ao mercado de trabalho. Enquanto na regido Norte, por exemplo, foi formulada
uma acao voltada aos extrativistas, o Bolsa Verde, na regido Nordeste, a prioridade foi dada no
acesso a agua e nas acdes de inclusdo produtiva rural. Este desenho conceitual impunha grande
complexidade operacional, cujos impactos estdo a ser avaliados. Aqui se pretende apresentar

alguns elementos visando um primeiro e preliminar balanco desta experiéncia.
Garantia de Renda

No ambito do BSM, um conjunto de medidas foram adotadas pelo PBF impactando
expressivamente a populacdo com renda abaixo de setenta reais. Com o BSM, a limitacdo de
trés criancas e adolescentes contemplados por familia foi expandida para cinco. Os resultados
do Censo de 2010 mostraram que, por exemplo, na regido Norte do Brasil 44,8% das pessoas
em extrema pobreza tinham até 14 anos. Com essa medida, ampliou-se a cobertura nos estados

onde as familias s&o mais numerosas. Foi também assegurado a todo adulto beneficiario do
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PBF, se admitido em trabalho remunerado que permitisse a familia ultrapassar a linha de
pobreza com consequente renuncia ao beneficio, a garantia de reinclusdo automatica no caso
da perda da ocupacéo. Esta iniciativa € conhecida como Retorno Garantido. A partir do BSM,

0 Programa Bolsa Familia passou também a pagar um beneficio as gestantes e nutrizes.

Contudo, a mudanca mais significativa do PBF no ambito do BSM foi a ado¢do de um novo
beneficio, de valor variavel e tendo por objetivo complementar o hiato de renda com relagdo a
linha do BSM. De fato, acontecia que mesmo familias beneficiarias do PBF mantivessem uma
renda menor que 70,00 reais ap0s 0 recebimento dos beneficios de valor fixo. Estas eram
justamente as familias mais vulneraveis, seja em termos de nimero de criancas ou de renda. O
Beneficio de superacdo da extrema pobreza visa complementar a renda familiar para que ela
ultrapasse o patamar de 70,00 reais por pessoa.® Desta maneira, 0 pais assumiu 0 COmpromisso
de renda minima garantindo que nenhum brasileiro tera menos que o limite instituido pela linha

de extrema pobreza.

Em resumo, ao final de 2013 o Bolsa Familia transfere: (a) beneficio basico no valor de setenta
reais as familias em situacdo de extrema pobreza; (b) beneficio variavel (limitados a cinco) no
valor de trinta e dois reais para as familias pobres e extremamente pobres com filhos/as de 0 a
15 anos, limitados a cinco por familia; (c) beneficio variavel a gestante no valor de trinta e dois
reais (concedido em nove parcelas consecutivas); (d) beneficio variavel a nutriz no valor trinta
e dois reais (concedido as familias com criancas entre 0 e 6 meses de vida em seis parcelas
consecutivas); (€) beneficio variavel vinculado ao adolescente (16 e 17 anos) no valor de trinta
e oito reais e limitado a dois por familia; (f) beneficio para a superacéo da extrema pobreza —
calculado caso a caso — destinado as familias que, mesmo com as transferéncias acima descritas,
ndo superavam a linha de extrema pobreza. Como resultado, mais de 13 milhdes de familias

séo beneficiadas e mais 22 milhdes de pessoas puderam sair da linha de extrema pobreza.
ACEesso a servigos

Na salde, os servicos de atencdo do Sistema Unico de Saude s&o devidos aos beneficiérios do
programa Bolsa Familia assim como todos os demais cidaddos. Contudo, as condicGes de
acesso a rede e servicos de saude sdo mais precarias entre as populacdes e territorios mais

pobres, 0 que ensejou medidas no sentido de fortalecer a oferta de equipamentos e equipes

3 . Instituido em 2012, o beneficio de superacgdo da extrema pobreza inicialmente beneficiou familias com criangas
entre 0 e 6 anos, sendo posteriormente estendido para familias com criangas de até 15 anos. No inicio de 2013, o
beneficio alcancou o conjunto das familias do PBF, independentemente da presenca de criancgas.
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nestes territorios. Nesse sentido, tem-se operado a expansdo do Programa Salde na Escola para
creches e pré-escolas, a construcdo de novas Unidades Bésicas de Saude (UBS); e a
implementacdo do Programa Mais Médicos. Tal prioridade também tem orientado os novos
instrumentos de fortalecimento da agdo contra a desnutricdo infantil nas regides Norte e

Nordeste.

Na educacdo, a expansdo do Programa Mais Educacdo, que oferta atividades pedagdgicas no
contraturno das escolas publicas, prioriza a adesdo de escolas com maioria dos alunos
beneficiarios do Bolsa Familia. Em 2011, as escolas com mais de metade de estudantes do Bolsa
Familia eram 30% das cerca de 15 mil escolas do Mais Educacdo; em 2013, este percentual

subiu para mais de 60% das 45 mil escolas que aderiram ao Programa.

Ainda mais emblematico do objetivo de busca de acesso equitativo entre as criancas de familias
mais pobres com relacdo a média nacional, na educacdo o BSM tem operado com uma agéo de
ampliacdo de vagas em creches e pré-escolas para as criangas beneficiarias do PBF. Visando
induzir a abertura de novas vagas e o direcionamento das matriculas para aquelas criangas, o
MDS tem complementado as ag@es universais do Ministério da Educagdo (MEC)?, aportando
um repasse adicional no valor de 50% do per capita do Fundo de Manutencdo e
Desenvolvimento da Educacdo Basica e de Valorizagdo dos Profissionais da Educagdo

(Fundeb) as matriculas em creches de criancas vinculadas ao Bolsa Familia.

Contudo, em gue pesem as ofertas especificas apoiadas em instrumentos e incentivos mais bem
calibrados, as expansdes das politicas de educacdo e satde ainda carecem de avalia¢fes quando
ao volume e impacto das medidas. Por outro lado, a descentraliza¢do sob a qual opera a oferta
de servicos sociais restringe as possibilidades do planejamento estratégico no campo dos
servigos. Estas dependem de uma integracdo federativa cujas dificuldades sdo expressivas, seja
no campo das metas, dos instrumentos, dos recursos ou da gestdo. Estas dificuldades se
refletiram nos processos de pactuacdo do BSM, em geral limitados aos estados e com pouco
envolvimento dos municipios e de compromissos no campo dos servicos sociais. Neste ambito,
as medidas operadas tém tido mais sucesso quando envolvem partilha de recursos voltados a
expansao de servigos — sob maior influéncia do governo federal — do que quando envolvem
estratégias diferenciadas de ofertas e atendimento em acfes e equipamentos implantados. De

fato, aspectos como adequacéo das ofertas a diversos publicos e territorios, acdes preventivas

4 Entre as medidas do MEC, tomadas em 2012, estdo a antecipacdo de repasse do Fundo de Manutencgdo e
Desenvolvimento da Educacdo Basica (Fundeb) para abertura de vagas em creches municipais e o aumento de
66,7% no valor da alimentacéo escolar para a educacgéo infantil.
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visando evitar a evasdo, a descontinuidade do acesso ou permanéncia, acolhimentos nos
servigos de diferentes perfis dos beneficiérios, estdo a exigir monitoramento e avaliagdo

sistematicos, além de aperfeicoamentos para perseguir metas de equidade.

No campo da assisténcia social, a despeito de avancos expressivos, ndo foram estabelecidos
compromissos federativos no enfrentamento de situacGes abjetas e inaceitaveis de violacao de
direitos associadas a pobreza. O esfor¢o de estruturacdo do Suas e de qualificacdo dos seus
servigos ndo pode representar um fim em si mesmo, mas deve responder a metas de resultados
diante de publicos em vulnerabilidade. Situacbes como criangas com larga permanéncia e
vivéncia nas ruas, em condicdo de abandono e abrigamento, em situacao de exploracdo sexual,
Ou outros agravos, devem mobilizar pactos nacionais com prazos e metas claras de superagéo,

vigilancia e prevencéo.

No &mbito dos servigos sociais de saneamento, luz e agua, as dificuldades s&o diversas.
Contando com operadores privados ou estaduais, 0s mecanismos de indugdo carecem de

instrumentos mais efetivos de planejamento.

No ambito do saneamento, por exemplo, 0 BSM avan¢ou pouco. Com a centralidade dada ao
Cadastro Unico, agdes como as do programa Luz para Todos — coordenado pelo Ministério de
Minas e Energia, operacionalizado pela Eletrobras e executado pelas concessionarias de energia
elétrica e cooperativas de eletrificagdo rural em parceria com 0s governos estaduais — pode-se
dotar de maior efetividade o atendimento da populacdo ainda sem energia elétrica em suas
casas, localizada, principalmente, nas regides Norte e Nordeste e nas areas de extrema pobreza.®
Segundo o Ministério de Minas e Energia, em marco de 2012, o Programa chegou a cerca de
14,4 milhdes de moradores rurais de todo o pais.

Um avanco expressivo tem sido alcancado na acdo de Acesso a Agua voltada a regifo do
Semiérido nordestino, com meta de universalizacdo de acesso a cisternas com a instalagao de
750 mil unidades.® Entre 2011 e setembro de 2013, foram construidas 317 mil cisternas para

consumo. A acdo, que envolve o MDS, a Articulacdo do Semiarido e o Ministério da Integracédo

5 Para atender a essas familias, o governo federal, por meio do Decreto 7.520/2011, instituiu uma nova fase do
Programa (periodo de 2011 a 2014), com foco nos cidaddos contemplados no Plano Brasil Sem Miséria, no
Programa Territorios da Cidadania, ou estabelecidos em antigos quilombos, areas indigenas, assentamentos de
reforma agraria etc.

& Disponivel em: <www.brasilsemmiseria.gov.br/inclusao-produtiva/inclusao-produtiva-rural>. Acesso em: 16
jun. 2013.
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Nacional, também vem avancando na construcdo de cisternas de producdo buscando apoiar a

capacidade produtiva da agricultura familiar.
Inclusdo produtiva rural

Como meta, 0 MDS anunciou a disposi¢do de beneficiar com Ater e Fomento, até dezembro de
2014, 253 mil familias em extrema pobreza. As demais a¢fes ndo tém referéncias quantitativas
explicitas nos documentos e textos do ministério, possivelmente em fungéo do significativo
desconhecimento do universo realmente elegivel para o conjunto de programas integrantes
desse eixo. Os dados mais recentes apresentados pelo MDS, devido ao balan¢o de dois anos do
lancamento do Plano, mostram o seguinte quadro de realizagdes no eixo da inclusdo produtiva

rural Tabela 2.

Tabela 2
Balango dos principais programas de Incluséo Produtiva rural no BSM*
Bolsa verde: ATER e Sementes: Fomento: Cisternas Entregues:
Familias atendidas Familias com atendimento Familias atendidas (Consumo + produgdo)
contratado
39,1 mil 259,8 mil 29 mil 317,7 mil

Fonte: Plano Brasil sem Miséria — 2 anos de resultados, SESEP/MDS.
Obs.: Em 2013, foi aprovada a inclusdo de familias assentadas pela reforma agraria no publico apto ao recebimento fomento.

Percebe-se, pelos nimeros alcangados, que muito ainda devera ser feito para que o Plano atinja
seus objetivos na data projetada pelo governo, que é o final do mandato da presidenta Dilma
Rousseff. Contudo, para além dos aspectos quantitativos da oferta dos programas, refletidos

nas metas fisicas, algumas questfes qualitativas podem ser elencadas desde ja.

Um primeiro aspecto diz respeito a saturacdo dos 6rgéos e entidades diretamente envolvidos na
inclusdo produtiva rural. Gestor maior das politicas voltadas a agricultura familiar, 0 MDA
mostra claros sinais de que sua estrutura, uma das mais enxutas de todo o governo federal, ndo
mais comporta o leque crescente de atribuicbes que tem assumido nos Gltimos dez anos.
Contratante direto da maior parte dos projetos de assisténcia técnica e extensao rural destinados
a agricultura familiar no pais, 0 MDA tem procurado estabelecer parcerias com as empresas
estaduais (Emater), numa estratégia de consolidacéo da Ater como politica de Estado e aumento
de sua capilaridade e capacidade de atuacdo. A incluséo do publico do BSM em seu portfélio
teve como desdobramento pratico um novo desafio de grande complexidade: lidar com
segmentos de caréncias acentuadas e alta especificidade, casos das popula¢fes quilombolas,

indigenas e de comunidades tradicionais, cujos habitos produtivos francamente artesanais e de
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subsisténcia exigem uma abordagem inovadora e necessariamente transversal. Trata-se de um
aprendizado que demanda significativos investimentos ndo apenas no fortalecimento
institucional, mas na criacdo de novas capacidades organizacionais (principalmente aquelas
relacionadas a atuacdo intersetorial) e técnicas (formacdo de recursos humanos para a

assisténcia técnica tendo em vista as especificidades deste publico).

Outro exemplo de esgotamento de modelo pode ser dado pelo Programa de Aquisi¢do de
Alimentos (PAA), cujo maior gestor € o MDS, por meio da Secretaria Nacional de Seguranca
Alimentar e Nutricional (Sesan), em parceria com a Companhia Nacional de Abastecimento
(Conab). Executado desde sua criacdo por meio de convénios municipais, 0 programa foi
redesenhado para operar via termo de ades&o e permitindo transferéncias financeiras diretas aos
beneficiarios, utilizando cartdo bancario. Embora elogidvel, a mudanca, ao contrario do
pretendido, significou uma desaceleragdo do programa ao longo de 20127, confirmando que
inovacdes podem ter um alto “custo” até que se consolidem, no caso, com reflexos negativos

para as metas do BSM.

Outro ponto digno de registro, sempre citado nos foruns de participacdo da sociedade civil
promovidos pelo BSM8, diz respeito a viabilidade de promogcéo da inclusdo produtiva rural sem
uma clara estratégia de reforma agréria associada. Considerando que a propria literatura
econdbmica conservadora tem conferido crescente importancia ao direito a propriedade na
alocacao eficiente de recursos econémicos, percebe-se que 0 tema continua merecedor de
espaco e atencdo na agenda publica, em oposicdo a certas visdes que acusam tal debate de
anacronismo. N&o obstante sua centralidade, a tematica segue praticamente invisivel nos

documentos de orientacdo do Plano.
Inclusdo produtiva urbana

J& nas areas urbanas, a despeito da tentativa de emular a estratégia adotada no meio rural, um
primeiro complicador natural surgiu com a inexisténcia de interlocutores politicamente
organizados (como € o caso, nas areas rurais, dos movimentos sociais do campo). A opcao foi

pela implementacdo de medidas em diversas frentes, priorizando assalariados informais,

" Até 23 de junho de 2013, 0 MDS néo havia ainda apresentado os dados consolidados de execucdo do PAA em
2012.

8 O MDS promoveu trés grandes rodadas de didlogos com a sociedade civil, em 2011, 2012 e 2013. Nessas
ocasifes, documentos sintese das principais recomendacdes e sugestdes apresentadas pela sociedade civil foram
compilados e publicados na forma de devolutivas. Para o ano de 2013 a devolutiva ainda néo foi disponibilizada.
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trabalhadores por conta propria e organizagdes coletivas de economia solidaria, com énfase nos

setores mais precarizados.

No escopo do empreendedorismo, acdes em vigor desde a gestdo do presidente Lula foram
“recalibradas” para chegar aos extremamente pobres. O Programa de Microcrédito Produtivo
Orientado (PNMPO), que desde sua criacdo, em 2005, mostrou-se pouco efetivo na garantia de
crédito a baixa renda, recebeu uma injecdo de recursos na forma de subvencao as instituicdes
financeiras para concessdo de empréstimos com juros maximos de 8%° ao ano e taxa de abertura
de crédito limitada a 1% da operacdo. Batizada como Crescer, a medida visa democratizar o
acesso ao microcrédito por meio da reducdo dos custos e prevencdo da inadimpléncia, com
limite de 15 mil reais por operagdo. Simultaneamente, o governo dedicou-se a estimular a
formalizacdo dos trabalhadores por conta prépria na modalidade Microempreendedor
Individual (MEI). Neste sentido, o MDS firmou um termo de cooperacdo com 0 Servico
Brasileiro de Apoio as Micro e Pequenas Empresas (Sebrae), a fim de massificar a oferta de
assisténcia técnica, prevendo tratamento especial aos beneficiarios do PBF e demais integrantes
do CadUnico. Os dados divulgados quando do balanco de dois anos do BSM estimam em 765
mil operacBes de microcrédito para beneficiarios do PBF (cerca de 21% das operagdes do
PNMPOQ), e cerca de 290 mil MEI beneficiarios do PBF formalizados.

No ambito da economia solidaria, os esforcos do BSM se concentraram na suplementacédo
orcamentaria de iniciativas da Secretaria Nacional de Economia Solidaria (Senaes).® Atuando
diretamente ou em parceria com outros 6rgaos governamentais e da sociedade civil, a SENAES
contou com recursos adicionais do MDS da ordem de 66 milhdes de reais para o biénio

2011/2012, com a meta de beneficiar 84,5 mil pessoas.!!

Contudo, as apostas mais ousadas do Plano para a inclusdo produtiva urbana concentram-se no
tradicional bindmio qualificacdo-intermediacdo de mao de obra. Em fins de 2011, o governo
federal introduziu uma importante inovacdo nas politicas de qualificacdo profissional com a
criacdo do Programa Nacional de Acesso ao Ensino Técnico e Emprego (Pronatec). Em meio a
escassez de mdo de obra em varios setores da economia, a iniciativa surgiu com o objetivo

manifesto de expandir, interiorizar e democratizar a oferta de cursos de educacdo profissional

°® Em junho de 2013 foi anunciada a reducéo da taxa para 5% ao ano.

10 Integrante da estrutura do Ministério do Trabalho, a SENAES € a unidade responsavel pela implementagéo de
politicas, planos e programas nacionais de apoio aos empreendimentos de economia solidaria, assim definidos por
sua natureza cooperativa e autogerida.

1L Até 2014, a meta é que as acdes de apoio cheguem a 200 mil pessoas, incluindo cooperativas de catadores de
material reciclavel, totalizando um investimento conjunto de R$ 456 milhdes. Fonte: SESEP/MDS.
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técnica de nivel médio, bem como de cursos e programas de formac&o inicial e continuada ou
qualificacdo profissional (BRASIL, 2011). Gratuito aos beneficiarios e com um auxilio para
despesas de alimentacéo e transporte, 0 Pronatec transfere recursos diretamente as instituicoes
ofertantes (Bolsa-Formacédo), composta pelo Sistema S (Senai, Senac, Senar, Senat) e redes
publica e privada de ensino superior e de educacéo profissional e tecnolégica. A pactuacdo dos
cursos envolve a participacdo dos municipios no didlogo com as institui¢fes ofertantes de modo

a adequar as ofertas ao contexto local.

No ambito do BSM, o Pronatec prioriza trabalhadores de baixa renda e individuos inscritos no
CadUnico e oferece um catalogo de cursos com duracdo minima de 160 horas, acessivel a
individuos de baixa escolaridade. Vale ressaltar que as dificuldades inerentes & mobilizacao de
um publico com tal perfil levaram a outra inovagdo digna de nota: a criagdo de um programa
especifico, no ambito do Sistema Unico de Assisténcia Social, destinado & integracdo dos
individuos ao mundo do trabalho — Acessuas Trabalho. Por meio de repasses financeiros aos
municipios, 0 MDS remunera as atividades de mobilizacdo, encaminhamento e monitoramento
do publico-alvo, aproveitando a capilaridade do SUAS para alavancar os esforcos de inclusdo
produtiva. Esse arranjo é apontado pelo MDS como determinante para a grande participacao do
publico do BSM no total de inscritos em cursos do Pronatec. Contabilizando um total de 420
mil matriculas efetuadas entre 2012 e 20132, 0 MDS responde, como 6rgdo demandante, por
44% das matriculas realizadas na modalidade Bolsa Formag&o Trabalhador, no ano de 2013.%
Como meta, o governo anunciou publicamente a intencdo de oferecer 8 milhdes de vagas até

2014, sendo 1 milhdo delas reservadas ao BSM.

Finalmente, na vertente da intermediacdo profissional, 0 BSM tem centrado seus esfor¢os na
sensibilizacdo dos gestores do Sistema Nacional de Emprego (SINE) para atendimento do
publico BSM. Com esse intuito, MDS e Ministério do Trabalho e Emprego (MTE) assinaram,
em janeiro de 2013, um termo de cooperagdo prevendo acdes especificas de apoio ao publico
prioritario do BSM, mediante repasses orcamentarios do MDS condicionado a metas

quantitativas de atendimento.

2 Fonte: SESEP/MDS. Disponivel em: <http://blog.mds.gov.br/sbsmipu/wp-content/uploads/2013/05/Tiago-
Falc%C3%A30Apresenta% C3%A7%C3%A30-Campinas2.pdf>. Acesso em: 2 de jul. 2013.

13 Fonte: SETEC/MEC. Disponivel em: <http://blog.mds.gov.br/shsmipu/?page_id=205>. Acesso em: 2 jul.
2013.

14 Fonte: SESEP/MDS.
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O balango das ac@es de inclusdo produtiva urbana no BSM, tal como no meio rural, € marcado
pela coexisténcia de avancos em meio a grandes gargalos, indicando a preméncia de ajustes. Os
dados de acesso aos principais programas ofertados mostram um quadro problematico, marcado
pelo descolamento das iniciativas, dificuldades de relacionamento com os beneficiarios e baixa
cobertura do publico prioritario. Observada a evolucéo dos servi¢os que compdem o trindbmio
formalizagdo/acesso ao crédito/capacitacdo técnica, percebe-se que a integracao pretendida ndo
sera facilmente alcancada. Em que pesem 0s nameros expressivos de formalizacdo entre 0s
beneficiarios do PBF, pesquisas realizadas pelo Sebrae (2012)* mostram que os MEI estéo
majoritariamente concentrados nas regifes Sul e Sudeste (61%), ostentam um nivel de
escolaridade médio ou superior (64%) e ndao tém historico de recebimento de beneficios sociais
monetarios (91%), perfil bastante distinto dos beneficiarios do PBF, e mesmo dos demais
integrantes do CadUnico. A despeito do valor diferenciado da contribuicao, a questao financeira
parece ser determinante para a baixa adesdo dos trabalhadores mais pobres a esta estratégia
governamental: a mesma pesquisa apurou que 44% dos optantes apontam a falta de recursos
como grande entrave a manutencdo da condicdo de MEI. Sintomaticamente, a taxa de

inadimpléncia registrada ao longo de 2012 foi altissima, mantendo-se sempre acima de 50%.°

Se tais dados reforcam a centralidade do acesso ao crédito na viabilizacdo da politica de apoio
ao empreendedorismo, 0 mesmo levantamento traz outras revelac@es preocupantes. De acordo
com o Sebrae, os MEI enfrentam enorme resisténcia quando buscam crédito nas instituicdes
financeiras tradicionais, vendo-se impedidos de consolidar/expandir seus micro/pequenos
negocios. Dentre 0s que requerem empréstimos, 48% sdo rejeitados por uma ou mais
instituicdes, como o Banco do Brasil (23%) e Caixa Econémica Federal (29%), bancos publicos

que estdo entre as mais procuradas justamente por operarem com taxas subsidiadas.

Tal realidade pGe em cheque o pressuposto de que as despesas com juros e encargos sao 0 maior
obstaculo a expansao do microcrédito no pais, deslocando o debate da demanda para a oferta
dos servigos. Em outros termos, lanca luz sobre as barreiras a entrada impostas pelas instituicdes
tradicionais, despreparadas e desinteressadas no relacionamento com publicos portadores de
caréncias generalizadas. Nao por acaso, quando analisado o perfil do total das operagdes do
Crescer realizadas entre setembro de 2011 e agosto de 2012, salta aos olhos a participacéo

desproporcional do Banco do Nordeste (BNB), de atuagdo regional, no total movimentado

15 perfil do Microempreendedor Individual 2012. Brasilia: Sebrae, Série Estudos e Pesquisas, 2012.
16 Fonte: Ministério da Previdéncia Social e Sebrae.
1" Fonte: SESEP/MDS.
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nacionalmente pelo programa, tanto no volume de recursos liberados (93%), quanto no nimero
de contratagBes (79%), além de apresentar o menor valor médio por operacéo (1.062 reais).
Esse desempenho notavel do BNB néo é fruto do acaso. Desde 1996, o banco atua em parceria
com o Instituto Nordeste Cidadania (INEC), uma OSCIP constituida pelos seus proprios
funcionarios. Especializado em ac¢des de cunho social, o INEC desenvolveu metodologia
propria para operar com microcrédito rural e urbano, num longo aprendizado que permitiu lidar
com segmentos desprezados por outras instituicdes financeiras na regido Nordeste, onde se
concentram mais da metade dos beneficiarios do PBF. Devido ao protagonismo do BNB no
Crescer, no primeiro semestre de 2012 as operacGes de crédito do programa estavam
majoritariamente concentradas em individuos cadastrados no CadUnico (51%), de sexo
feminino (66%), informais (96%), comerciantes (88%), tomadores de capital de giro (95%) e
moradores da regido Nordeste (92%), com notavel presenca nos setores mais vulneraveis da

populacéo.t®

Por fim, no que diz respeito a assisténcia técnica aos novos empreendedores, a pesquisa do

Sebrae ratifica o panorama geral de desarticulacéo.

Candidato natural a desempenhar um papel decisivo na viabilizacdo técnica dos novos
negocios, o Sebrae s6 foi capaz de prestar atendimento a 32% do universo total de formalizados,
sendo que boa parte desse apoio restringiu se ao fornecimento de informacdes ou participacédo
em eventos de curta dura¢do, como seminarios e palestras (54%). No caso do contingente de
MEI beneficiarios de programas como o PBF, é possivel inferir um quadro ainda mais precario,
ja que a pouca intimidade com tecnologias gerenciais soma-se a inexperiéncia do Sebrae no

trato com tal publico.

Ainda que executada de forma mais coerente e coordenada, a estratégia pro-empreendedorismo
comporta aspectos problematicos decorrentes do individualismo que a caracteriza. Seu destaque
no BSM tem sido obtido em detrimento do apoio a formas coletivas de insercdo produtiva, e
um sinal claro dessa inversdo de prioridades sdo os timidos avancos colhidos no campo da
economia solidaria no mesmo periodo. Embora carentes de um ambiente institucional sensivel
as suas fragilidades e capaz de ofertar incentivos adequados, a economia solidaria propicia
ocupacdo a cerca de 1,6 milhdo de trabalhadores, distribuidos em mais de 21,8 mil

empreendimentos em todo o pais, de acordo com dados compilados no Atlas da Economia

18 As demais instituigGes operadoras eram o Banco do Brasil, Caixa Econémica Federal, Banco da Amazonia.
1% Fonte: SESEP/MDS.
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Solidaria (2005-2007). Organizado pela Senaes, a publicagdo oferece importantes insumos aos
formuladores de politicas. Entre as informacgdes disponiveis, destacam-se a concentragdo
geografica desses empreendimentos na regido Nordeste (43%), a prevaléncia de formas
juridicas ndo empresariais (89%), a dependéncia de capital préprio ou doacdes (87%), além de
grandes dificuldades na obtencdo de crédito (56%), assisténcia técnica (28%) e, sobretudo, de
acesso a canais de comercializagédo (72%). Trata-se de um quadro que aponta a oportunidade e
pertinéncia, em nivel federal, de um conjunto de iniciativas tais como politicas voltadas a
tipificacdo do segmento, incentivo a formalizacdo mediante tratamento tributario especial,
qualificacdo, certificacdo, fomento e acesso facilitado a compras privadas e publicas.
Fundamentalmente, a natureza coletiva dos empreendimentos solidarios tem como vantagem o
compartilhamento dos riscos, a agregacdo de esforcos e possibilidade de sinergias,
especialmente entre individuos sujeitos a extrema pobreza e altamente vulneraveis, além,
obviamente, de facilitar a representacao politica e interlocucdo com outros atores e instituicdes
sociais. Contudo, neste campo, séo grandes as dificuldades em dotar de escala as experiéncias
e aprendizados ja consolidados, assim como aportar instrumentos de gestdo que possam

fortalecer os empreendimentos coletivos.

Quanto ao binémio qualificacdo/intermediacdo, permanece o desafio de saber se os bons
resultados quantitativos ostentados pelo Pronatec terdo como desdobramento a melhoria da
insercdo profissional do publico em extrema pobreza. Inovador, o Pronatec rompe com uma
tendéncia histérica no ambito das politicas de qualificacdo profissional no pais, de falta de
planejamento, fragmentacao, desperdicios e fraudes. No ambito do BSM, tal desafio é ainda
mais portentoso. Ao optar por instituicdes ofertantes de reconhecida capacidade e direcionar ao
programa um orcamento robusto, prevendo inclusive o uso de recursos do Fundo de Amparo
ao Trabalhador (FAT), o governo estabeleceu um patamar de qualidade minimo, afastando o

risco de nivelamento “por baixo”, tipico de politicas “para pobres”.

Contudo, ao promover uma aproximacdo inédita entre duas realidades tdo distantes como
instituicdes de pouca familiaridade com um publico historicamente marginalizado, langou na
propria agenda a necessidade de acompanhamento permanente, desde a pactuacéo de vagas com
a rede ofertante ate o aproveitamento por parte dos beneficiarios. Aspectos como adequacéo de
contetdo, distribuigdo territorial dos cursos, perfil dos beneficiarios, acolhimento e assisténcia

prestados pelos ofertantes, niveis de evasdo, entre outros indicadores, exigirdo monitoramento
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e avaliacdo sistematicos. Resultados de estudos preliminares, como o de Trogiani et al. (2012),
somados a levantamentos internos da propria Sesep/MDS?, reforcam essa constatagao.

Adicionalmente, € preciso considerar que os cursos ofertados devem ndo apenas responder
positivamente a uma avaliacdo das condi¢des do mercado de trabalho local como também ser
proativos em um contexto de planejamento de investimentos e fortalecimento de mercados,
incluindo os que se referem a servicos sociais e a servigos publicos. Também neste sentido, o
esforco de qualificagdo ndo deve representar um fim em si mesmo, pressupondo um minimo de
integracdo com acgdes de intermediacdo profissional e de geracdo de renda para o beneficiario.
Contudo, a pouca organicidade do sistema pablico na area do emprego e trabalho € um fator
altamente limitativo, em especial nas regides com baixa dindmica no mercado de trabalho. Vale
registrar, criticas ao programa tém apontado a falta de articulacdo com ac6es de alfabetizacdo
e de educacdo de jovens e adultos, o que demonstraria sua limitacdo no enfrentamento de
determinantes estruturais da exclusdo social, no caso, a educagdo formal deficiente. Também
tem sido apontada a incipiéncia das iniciativas voltadas especificamente aos jovens que buscam

se inserir no mercado de trabalho, estando ou ndo vinculados ao sistema de ensino.

No computo geral, o balango de avancos e obstaculos no eixo de incluséo produtiva do BSM
previsivelmente confirma os limites de abordagens estanques. O grau de vulnerabilidade do
publico-alvo, rural ou urbano, desautoriza qualquer otimismo quanto as possibilidades de
melhor insercdo no mundo do trabalho dissociada do acesso amplo a servi¢os publicos de
qualidade. Crédito, qualificacdo ou formalizacdo ndo prescindem de boas condi¢Bes de
habitacdo, transportes, educacdo, salde ou saneamento, reafirmando o acerto da abordagem

multidimensional adotada.
O desafio dos préximos passos: avancar preservando direitos

A missdo imposta ao Plano Brasil sem Miséria é reconhecidamente herctlea: superar a extrema
pobreza no pais a partir de um diagnéstico multidimensional, atuando de forma intersetorial,
pactuada e descentralizada, contando com participacéo social. Os avancos tém sido expressivos,
ndo apenas no campo da renda, mas nos demais eixos do programa. Podem ser citados 0s
esforcos realizados para enfrentar desafios até entdo pouco abordados. Por exemplo, o esforco
de atuacéo intersetorial, com a participacdo do Incra, do ICMBIo, o fortalecimento de equipes

e equipamentos da assisténcia social — como equipes volantes e servi¢os de abordagem social

20 Avaliagdo Pronatec — BSM, setembro de 2011 a novembro de 2012.
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para atuarem na busca ativa e oferta de servicos a populagdes especificas, além das mudancas
de formato ou implementacdo de incentivos para que politicas e programas possam ser

acessados pelas populacdes em situacdo de vulnerabilidade e pobreza.

Muito embora as agdes implementadas ja aportem resultados relevantes e apontem para
experiéncias e caminhos promissores, subsistem importantes desafios técnicos e politicos a
serem enfrentados. A partir das iniciativas em curso, alguns desafios serdo destacados,
sinalizando para uma agenda futura no campo do enfrentamento das situac6es de pobreza:

e Instituir mecanismos formais de reajuste do valor dos beneficios e de atualizacdo da
linha de pobreza que da acesso ao Programa Bolsa Familia;

e Incluir o Programa Bolsa Familia como direito de seguridade social no campo da
garantia de renda;

e Priorizar ac6es de fomento na oferta e qualidade dos servigos sociais nos territorios
de alta vulnerabilidade social, marcados por alta concentracdo de familias
beneficiérias do PBF.

e Articular o planejamento social nas trés esferas de governo de modo a efetivar a
integracdo intersetorial das ofertas nos territorios de alta vulnerabilidade social,
marcados por alta concentracdo de familias beneficiarias do PBF.

e Ampliar as pactuagdes federativas visando o atendimento de povos e comunidades
tradicionais no conjunto das politicas sociais e servi¢cos publicos.

e Fortalecimento das capacidades técnicas, organizacionais e operativas dos 6rgdos e
entidades diretamente envolvidos na inclusdo produtiva rural para a ampliacdo das
ofertas.

e Fortalecimento do Pronatec para a sua ampliacdo em namero de municipio, e
aprofundamento do dialogo entre as ofertas dos cursos e as possibilidades — presentes
e futuras — de desenvolvimento econdmico e social do municipio.

e Fortalecimento do sistema de intermediacéo de mao de obra e evolugédo dos servigos

que compdem o trinbmio formalizacdo/acesso ao crédito/ capacitacdo técnica.

O direito a renda pode ser considerado o de maior avan¢o no Plano, uma vez que buscou
estabilizar a universalizacdo do acesso a um programa consolidado (PBF) e instituir um patamar
minimo de renda que o Estado brasileiro deve garantir a todos. Ferramentas e instrumentos para

isso, como o CadUnico e sistemas padronizados de gestdo de beneficios estavam disponiveis e
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foram aperfeicoados, cabendo o esforgo continuo de busca ativa dos ainda estdo excluidos e

monitoramento permanente da vulnerabilidade familiar.

Entre as demais dimensdes do BSM, os desafios sdo mais complexos. A histérica dificuldade
de acesso aos servigos publicos, principalmente aqueles universalizados desde a Constituicdo
de 1988, vem sendo largamente enfrentada, mas se mantém como um problema tdo mais grave
quanto mais vulneraveis, afastados ou segregados os publicos. O investimento dos trés niveis
de governo permanece insuficiente diante da necessidade de completar a cobertura e, sobretudo,
melhorar a qualidade dos servigos e integra-los para suprir 0s vazios assistenciais pelos
territorios. Décadas de prevaléncia do modelo de seguro social baseado no subsidio a oferta
acumularam um déeficit de equipamentos e profissionais justamente nas areas onde se

concentram os grandes bolsGes de pobreza.

Ao mesmo tempo, assegurar a universalizacdo depende da equalizacdo de oportunidades para
0 acesso em patamares adequados e similares. Ou seja, alargar o processo de incluséo e
promocdo de direitos, cujos obstaculos sdo expressivos e perpassam leituras de sociedade,
naturalizacdo da pobreza e reproducéo de hierarquias. Cabe recordar, a derrota do governo na
prorrogacdo da CPMF demonstrou que o desejo por servigos publicos de qualidade tem
adversarios ferrenhos quando se trata de pagar a conta de politicas realmente universais. Nesse
contexto de recursos exiguos, o desafio que se coloca a ampliacdo da cobertura de servicos
publicos para as populagdes em maior vulnerabilidade ¢ evitar a “focalizacdo da
universalizagdo”, cujo duplo efeito negativo seria a desisténcia de incorporacdo das classes
médias as politicas universais, concomitante ao abandono de outras faixas de renda quase téo

pobres quanto o publico-alvo do BSM.

Se a opcdo por trés eixos integrados e indissocidveis — garantia de renda, acesso a Servigos e
inclusdo produtiva — explicita relativo consenso quanto a necessidade de ir além da perspectiva
monetaria no combate a extrema pobreza, um olhar sobre as novas prioridades deixa claro que
a atual etapa da agenda governamental dialoga com tensdes presentes nas fases anteriores.
Promover a inclusdo produtiva de trabalhadores de baixa renda é um objetivo que encontra
efusiva acolhida entre os tradicionais defensores das “portas de saida” por tornar os
beneficiarios “independentes” de iniciativas compensatorias, pois permitiriam a redugdo ou

redirecionamento dos gastos sociais.

Vale lembrar que politicas de melhor integracdo ao mercado e politicas de inclusdo social ndo

sdo equivalentes. Promover o enfrentamento as situacfes de vulnerabilidade ligadas as
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multiplas caréncias e populagdes associadas a pobreza implica, sobretudo, ler a complexidade
das situaces sociais e suas demandas e qualificar o Estado em suas ofertas, revertendo a légica
da desigualdade de protecao social. Cabe, portanto, arguir de qual padrdo de inclusdo social
estamos falando. Do nosso ponto de vista, trata-se de reafirmar o papel do Estado e honrar o
compromisso constitucional de garantir direitos a toda a sociedade, assegurando 0 acesso a bens

e Servicos.

Num momento em que ganha crédito a tese esdruxula de uma “nova classe média” em ascensao,
é possivel antever antagonismos nada despreziveis no debate sobre o espaco e a funcdo da
politica social no atual modelo de desenvolvimento. Qual resultado esperar desse choque de
perspectivas, que sinalizam concepcdes diametralmente opostas quanto ao papel do Estado e o
grau de mercadorizagédo dos bens e servigcos na sociedade? IndagacGes dessa natureza ganham
ainda mais relevancia quando se percebe que 0 desempenho econdémico que garantiu a expansdo
continua dos programas sociais sob os dois mandatos do presidente Lula podera ndo se repetir

nos proéximos anos.
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Notas biograficas

A cearense Ana Maria Medeiros da Fonseca fez parte de um grupo de intelectuais da
Universidade de Campinas que ocupou cargos executivos nos dois primeiros governos do
Partido dos Trabalhadores de 2002 a 2010. Sua carreira académica foi realizada na Unicamp e

na Universidade de Sdo Paulo.

Em 1981, concluiu o curso de graduagdo em Historia na Unicamp e, no ano seguinte, estava
matriculada no programa de mestrado em Historia Social e do Trabalho concluido em 1991. O
trabalho de doutorado foi em Histdria Social na Universidade de Séo Paulo, finalizado em 2000,
sobre o tema Familia e Politicas de Renda Minima, transformado em livro em 2001. Ana Maria
Fonseca fez toda a sua carreira profissional como pesquisadora do Nucleo de Estudos em
Politicas Publicas da UNICAMP, onde foi contratada no inicio do ano de 1987.
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A dedicacdo ao estudo dos programas de distribuicao de renda levou Ana Fonseca, no inicio da
década de 1990, e na qualidade de pesquisadora do NEPP, a participar de um projeto que
acompanhou e assessorou o0 programa chamado ‘Renda Minima’ (“Programa de Garantia de
Renda Familiar Minima pela Prefeitura Municipal de Campinas”) implantado na cidade de
Campinas, durante a gestao do entao prefeito José Roberto Magalhaes Teixeira. “Precisamos
deixar claro que foi no governo do Magalhdes Teixeira que nasceu 0 primeiro programa de
distribuicdo de renda minima no pais”, disse Ana Fonseca num video sobre sua carreira
profissional documentado pelo grupo de memoria do NEPP. Nesse depoimento Ana Fonseca
destacou ainda a importancia que esse programa criado em Campinas teve para a implantacao

do Bolsa Familia mais de uma década depois.

No inicio da década de 2000 Ana Fonseca foi convidada para coordenar o Programa de Garantia
de Renda Minima do municipio de Séo Paulo, durante a gestdo da prefeita Marta Suplicy. Nessa
época existiam varios programas de distribuicdo de renda como Renda Minima, Bolsa Escola,
Bolsa Luz, Bolsa Gés e varios outros implantados pelos executivos dos trés poderes. Foi na
prefeitura da capital paulista que Ana Fonseca iniciou o caminho de estudos visando a

unificacdo dos varios programas de distribuicdo de renda, em um unico cartdo digital.

Foi essa trajetdria que fez com que o nome de Ana Fonseca fosse escolhido para idealizar e
coordenar a implantacéo do Programa Bolsa Familia durante a gestdo do primeiro governo Luiz
Inécio Lula da Silva, de outubro 2003 a janeiro de 2004. Ela exerceu ainda o cargo de Secretaria
Executiva do Ministério do Desenvolvimento Social de fevereiro a novembro 2004.

Uma carreira de destaque

Todos seus colegas de trabalho sdo unanimes em afirmar da importancia do trabalho académico
e das aplicagdes préaticas do conhecimento construido por Ana Fonseca, durante 0s anos de

atividade na academia e em instancias governamentais.

O coordenador do Nucleo de Politicas Publicas, professor Carlos Etulain, que conviveu com
Ana Fonseca na Ultima década e acompanhou de perto sua trajetdria profissional, destaca que
“os estudos sobre transferéncia de renda desenvolvidos por Ana Fonseca sao referéncia nacional
e internacional”. Para Etulain, “Ana enfrentou cada desafio com capacidade impar e grande

entusiasmo e soube combinar alegria, integridade politica, intelectual e sensibilidade social”.
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Etulain destaca que das melhores lembrancgas do convivio com Ana “ficam seus ensinamentos
e a felicidade compartilhada nas valiosas horas de trabalho que Ana dedicou a instituicdo e aos

amigos ¢ amigas”.

A médica e pesquisadora Carmem Lavras, ex-coordenadora do Nucleo de Politicas Publicas da
Unicamp, destaca a trajetoria profissional de Ana Fonseca “marcada por importantes
contribuicbes no campo das politicas sociais e, em particular, por aquelas focadas no
enfrentamento da pobreza e geragcdo de renda”. Lavras destaca que Ana Fonseca “atuou no
campo da avaliacéo de politicas publicas, tendo participado do grupo inicial de pesquisadores
do NEPP e muito contribuiu com a consolidacéo desse campo de estudos no pais, na década de
1990. Foi estudiosa, foi gestora, foi uma militante politica que nunca se afastou de suas causas

e, que sempre foi aberta ao didlogo e a escuta de outras opinides, coisa rara nos dias atuais”.

Outro ponto importante apontado por Carmem Lavras ¢ que “Ana foi uma mulher guerreira,
sem nunca ter se afastado do campo de batalha em defesa de um pais mais justo e solidario. Foi
uma pessoa alegre e descontraida e que deixara muitas saudades para nés amigas e amigos de

trabalho e de vida”.

O professor Geraldo di Giovanni, ex-coordenador do Nucleo de Politicas Publicas da Unicamp,
lembra a carreira profissional de Ana Fonseca. “No final da segunda metade dos anos 1990 no
NEPP, Ana estudou em profundidade o Programa de Renda Minima da Prefeitura Municipal
de Campinas, que se iniciara. Ao mesmo tempo passou a conhecer outras experiéncias do

exterior que estudou com grande afinco”.

Giovanni destaca que Ana “tragou uma trajetoria intelectual pioneira no Brasil. Portadora de
conhecimento tedrico e dominando os detalhes, as caracteristicas, os problemas, as
possibilidades do programa campineiro e estava pronta para voar mais longe”. E esse voo teve
inicio com o convite feito a Ana Fonseca pela prefeitura Municipal de Sao Paulo, durante a
gestdo de Marta Suplicy. “Ana ajudou a implantar o programa de transferéncia de rendimentos

que atendeu centenas de milhares de familias”.

No inicio de 2002, Ana Fonseca foi convidada pelo entdo presidente da Republica Luiz Inacio
Lula da Silva para trabalhar no Programa Bolsa Familia que, naquela época, dava os primeiros
passos. “A atuacdo de Ana”, diz Giovanni, “foi decisiva para a consolidagdo bem-sucedida
deste magnifico, importante e exemplar programa assistencial” destacando que “Ana Fonseca

soube, como ninguém, com seus saberes e sua habilidade politica, estabelecer a ponte entre a
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UNICAMP e a sociedade brasileira, fazendo com que os conhecimentos produzidos no interior
do NEPP pudessem beneficiar cerca de 15 milhdes de familias. A UNICAMP e o Brasil devem

muito a esta mulher excepcional”.

Extenso curriculo dedicado a pesquisa e as politicas publicas

Ana Fonseca foi também analista de Politicas Sociais da Oficina do Programa das Nacdes
Unidas para o Desenvolvimento (PNUD) para a América Latina e o Caribe durante os anos de
2005 a 2006 e analista de Politicas Sociais da Oficina Regional do Programa das Nac¢des Unidas
para Alimentacdo e Agricultura (FAO) em 2007.

O curriculum de Ana Fonseca aponta a dedicagédo de toda uma vida ao estudo dos programas
de renda minima. Logo ap0s deixar o cargo de Secretaria do Ministério do Desenvolvimento
Social ela se reapresentou ao local de trabalho que tanto gostava, o NEPP. Ana sempre estava
pronta para compartilhar seus saberes e sua alegria contagiante junto aos colegas. O sorriso
largo e palavras carinhosas eram a marca de Ana Fonseca quando chegava nas manhas para

trabalhar e pesquisar.

Mantinha um ritmo de trabalho intenso tanto de publicagdes, como viagem ao redor do mundo
para discutir o tema que mais Ihe agradava: distribuicdo de renda. Sua capacidade de dialogo

era imensa e sabia como poucos ouvir e dialogar.

Até final do primeiro semestre de 2017 manteve intensa agenda de trabalho e de assessoria
junto a varios paises da América Latina e Caribe que adotaram programas de renda. Seu grande
prazer era falar da importancia que os programas de renda minima tém para transformar os

paises mais igualitarios.

Ana Fonseca deixa de legado uma vida de dedicacdo ao estudo da pobreza e da distribuigéo de
renda materializados em uma longa lista de trabalhos e artigos e livros publicados ao longo da

sua vida.

Os textos cientificos de Ana Fonseca se constituem em uma poesia de reflexdo sobre as

diferengas humanas em um mundo que esta sempre em transformacéo.

Caderno de Pesquisa NEPP, 86, junho 2018

83
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E foi a sua paixdo em conversar com jovens estudantes e discutir a inclusdo social que numa
dessas suas inimeras viagens, através do Brasil, ela se encontrou, na cidade de Sobral, no Cear3,
no final no segundo semestre de 2016, com um grupo de jovens que fez despertar nela o
interesse em registrar, num video de curta-metragem, as oportunidades que surgiram aos jovens
de baixa renda com a criacdo dos programas de distribuicdo de renda pelo governo federal e a
criacdo e expansdo de mais quatorze universidades e 400 unidades de Institutos Federais
distribuidas no interior do Brasil. Esse foi um dos ultimos trabalhos realizados pela combativa

pesquisadora em defesa dos menos favorecidos.

Com roteiro e producdo da propria Ana Fonseca e direcdo de Verénica Guedes estreou, no dia

27 de abril de 2017, o curta-metragem intitulado “Questdo de Oportunidade”.

“O roteiro para o filme” disse Ana Fonseca quando da estreia do video “surgiu no segundo
semestre do ano passado (2016), quando fui convidada para fazer uma palestra sobre inclusédo
social no campus da Universidade Federal do Ceara, na cidade de Sobral. Ao finalizar minha
apresentacdo fui cercada por um grupo de alunos que fizeram questdo de relatar como suas
vidas mudaram a partir do surgimento dos programas de inclusdo social surgidos nas ultimas

décadas, e em especial o Bolsa Familia”.

“Os estudantes me relataram” disse Ana na oportunidade “que todos eles eram os primeiros de
suas familias a estudar numa universidade e, muito melhor, na melhor universidade do Cear3,
da Universidade Federal, no campus de Sobral. Disseram ainda que s6 puderam sonhar em
estudar em uma universidade publica gracas aos programas de inclusdo principalmente a
ampliacdo do ensino publico em Sobral com o campus da UFC, com o Instituto Federal de
Educacao, além das cotas, do Auxilio Moradia e isencdo de taxas no restaurante universitario e

do Bolsa Familia. As familias de todos os jovens foram titulares do Programa Bolsa-Familia”.

“Ao voltar para Campinas”, lembrou Ana Fonseca, “fiquei pensando no que aqueles jovens me
relataram sobre a mudanca que ocorreu nas suas vidas pessoais e na das suas familias, apds
conseguirem uma vaga para estudar na universidade publica. Essas questdes ndo saiam da
minha cabeca durante varios dias”. “E como”, continuou seu relato “minha vida profissional
sempre esteve ligada diretamente aos programas de inclusdo social e, em especial, ao Bolsa

Familia que ajudei a organizar, decidi escrever o roteiro para um filme de curta-metragem que
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destacasse como os programas de inclusdo mudaram a vida e o paradigma de toda uma geragéo

de jovens filhos de beneficiarios desses programas”.

Com um orcamento modestissimo, com a ajuda de um grupo de jovens cineastas cearenses e
com direcdo esplendida de Verdnica Guedes, as grava¢Ges ocorreram no inicio de 2017 na
cidade de Sobral e cidades circunvizinhas de onde vieram dois dos cinco jovens retratados nesse

curta metragem.

Questédo de Oportunidade pode ser assistido nesse endereco:
https://www.youtube.com/watch?v=KpEivTOE_ag&feature=youtu.be
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