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RESUMO O artigo compara trés Programas de Transferéncia Condicionada de Renda (PTCR): Programa
Bolsa Familia, Asignacion Universal por Hijo e Universal Credit, respectivamente, no Brasil, na Argentina
e na Escocia, na perspectiva de suas concepcdes e significados. A metodologia empregada é a analise de
politicas, com enfoque nos contextos politicos e ideoldgicos em que essas politicas foram formuladas.
Seus objetivos, concepg¢des e argumentos que orientam a selecdo de beneficiarios e as condicionalidades
sdo analisados e comparados. Nos trés paises, os PTRC tornaram-se a principal estratégia para enfrentar
a pobreza em contexto de austeridade fiscal. Na Argentina e no Brasil, com déficits historicos de acesso
a direitos sociais, os programas conseguiram diminuir os piores indices de pobreza de renda e expandir
a incluséo social por meio das condicionalidades em saude e educagfo. Significaram um movimento de
enfrentamento das desigualdades mesmo sem mudancas nas condi¢des estruturais que as sustentam.
Na Escdcia, o Universal Credit rompeu com a concepg¢io universalista do Welfare, de atender as neces-
sidades basicas das pessoas, uma retracio da assisténcia social, com uma légica punitiva voltada para
mudancas comportamentais dos mais pobres, com efeitos negativos especialmente sobre as populacoes
mais vulneraveis.

PALAVRAS-CHAVE Politica social. Protecio social. Brasil. Argentina. Escdcia.

ABSTRACT This article compares three Conditional Cash Transfer Programmes (CCTPs), the Bolsa Familia,
the Asignacion Universal por Hijo and the Universal Credit in, respectively, Brazil, Argentina, and Scotland
from the standpoint of their conceptions and meanings. The objectives, conceptions and arguments that guide
beneficiary selection and conditionalities are analysed and compared using the policy analysis methodology
and focusing on the political and ideological contexts in which these policies were formulated. In the three
countries, CCTPs have become the primary strategy for combating poverty in contexts of fiscal austerity. In
Argentina and Brazil, with their historical deficits in access to social rights, the programmes have reduced the
worst rates of income poverty and expanded social inclusion through health and education conditionalities,
constituting a move to combat inequalities without changing the structural conditions that sustain them. In
Scotland, Universal Credit broke with the universalist conception of welfare, of meeting people’s basic needs.
By retracting social assistance and applying a punitive logic designed to produce behavioural changes among
the poorest, it had adverse effects, especially on the most vulnerable in the population.
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Introducio

Neste artigo, comparamos trés Programas de
Transferéncia Condicionada de Renda (PTCR):
Programa Bolsa Familia (PBF), Asignacion
Universal por Hijo (AUH) e Universal Credit
(UC), respectivamente, no Brasil, na Argentina
e na Escdcia. Esses programas séo parte de sis-
temas de protecdo social construidos ao longo
do século XX e que, desde os anos de 1990, vém
lidando com um quadro de austeridade fiscal
e reformas, com impactos em suas politicas
de enfrentamento de situacdes de pobreza
e vulnerabilidade. Os trés paises tém PTCR
como um de seus principais instrumentos de
enfrentamento da pobreza. Comparamos esses
programas quanto a seus principios norma-
tivos - valores e concepg¢des — e definicdo de
condicionalidades aos beneficiarios, vistas
como meios de superar a condi¢fio de pobreza.
A comparacio dos trés paises analisa a con-
vergéncia da estratégia de PTCR em distintos
sistemas de protecéo social como inovacdes
ou reconfiguracdes desses sistemas, ainda que
com significados diferentes nos contextos
latino-americano e europeu.

Inicialmente, apresenta-se a metodologia
do estudo. Em seguida, discutem-se as con-
cepcoOes de pobreza e vulnerabilidade que
fundamentam os PTCR. A secdo seguinte
aborda os contextos politicos e ideoldgicos
em que essas politicas foram formuladas e
que influenciaram suas concepcdes; a proxima
secdlo apresenta as caracteristicas dos PTCR
nos trés paises, os critérios de elegibilidade e
as condicionalidades requeridas dos benefi-
ciarios. A secio subsequente faz uma analise
comparando convergéncias e divergéncias. Por
fim, séo feitas algumas consideracdes finais.

Material e métodos

Diferentes enfoques e métodos das cién-
cias sociais sdo utilizados na analise dos
componentes das politicas publicas. Podem
ser focalizados, por exemplo, os processos
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histdricos ou o papel dos atores na producéo
de determinados resultados, como no caso
das configuracées nacionais dos Estados de
Bem-Estar Social. Outros estudos podem
abordar as caracteristicas do quadro politico
e institucional em que as politicas sio for-
muladas e implementadas, bem como seus
resultados™?; ou os processos de formulacio
ou implementacio de determinadas politi-
cas, seus beneficiarios, objetivos e impactos,
além dos instrumentos utilizados3. Pode-se
também procurar entender como problemas
similares sio enfrentados e respondidos em
distintos contextos nacionais?. Muitas vezes,
a combinacdo de um ou mais aspectos desses
enfoques orienta a andlise.

Exercida por meio de atores e instituicdes
em certos contextos historicos, a politica
publica é, a0 mesmo tempo, fortemente in-
fluenciada tanto por valores quanto por in-
teresses®. Os argumentos que justificam uma
politica permitem entender seus valores e sig-
nificados, uma vez que orientam sua légica e
seus objetivos, bem como as caracteristicas de
suas acdes e programas®-°. O contexto importa
sempre, sobretudo nos estudos comparados
de paises, cada um com suas préprias expe-
riéncias historicas.

Por que a escolha dos trés paises? Por um
lado, dois paises latino-americanos, Argentina
e Brasil, com altas taxas de pobreza e sistemas
de proteciio com cobertura e acesso limitados,
socialmente segmentados; por outro, Escocia,
nacdo membro do Reino Unido, cujo sistema
de protecdo social consolidado no pés-guerra
foi reformado pelo neoliberalismo dos anos de
1990 com impactos negativos sobre os segmen-
tos mais pobres da sociedade. Nos trés paises,
PTCRimplementados na primeira década do
século XXI vém constituindo um pilar de suas
politicas contra a pobreza.

Transferéncias de renda nio sdo uma no-
vidade como componentes de sistemas de
protecio social em paises do Welfare State
maduro, mas foram redesenhadas como es-
tratégias centrais nos processos de reforma
associadas as politicas de austeridade’®. Com
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o aumento da pobreza no final do século XX,
programas desse tipo, promovidos por or-
ganizacdes e bancos multilaterais, como o
Banco Mundial e o Banco Interamericano de
Desenvolvimento, comecaram a ser difundi-
dos para varios paises emergentes, entre os
quais, os latino-americanos. Com variacdes
locais, tornaram-se os principais instrumentos
das politicas contra a pobreza. A comparacio
dessas politicas no Brasil, na Argentina e na
Escécia procurou entender o que significou a
convergéncia dessa estratégia em contextos
com trajetorias historicas distintas e como
parte de inovacgdes e reconfiguracdes de seus
sistemas de protecdo social.

As concepc¢des de vulnerabilidade e
pobreza, implicitas ou explicitas nas politicas
abordadas, sdo discutidas com base no levan-
tamento de evidéncias qualitativas em fontes
secundarias, como leis, decretos, portarias,
bem como em documentos governamentais
e de organizac¢des multilaterais, que expres-
sam argumentos e concep¢des dos programas
analisados. O material, de dominio ptblico e
disponivel em sitios na internet, foi analisado
a partir dos contextos normativos e politicos,
nacionais e internacionais, que orientaram a
producéo das politicas de combate a pobreza
e as vulnerabilidades.

Vulnerabilidade e pobreza

A vulnerabilidade pode ser definida como a
incapacidade de enfrentar riscos por parte de
uma pessoa ou um segmento populacional™12,
Significa também a exposicio a varios tipos
de riscos, como violéncia, crime, catdstro-
fes naturais, doencas, deficiéncias, exclusio
escolar, choques de mercado, poluicio, entre
inimeros outros™4, Ademais, pode se referir
a problemas econémicos, sociais, ambientais,
psicossociais, juridicos, politicos, culturais,
demograficos, além de efeitos de desastres
naturais, satde fisica e mental etc.

Na area social, a ideia de vulnerabilidade
desdobrou a concepgio de pobreza associada

ainsuficiéncia de renda que dominou estudos
e discussoes sociais e econdmicos desde que
Rowntree, no final do século XIX, definiu a
concepcio de um nivel minimo de subsisténcia,
incluindo alimentacéo, combustivel, moradia,
roupas, utensilios domésticos e pessoais, fun-
damentado em pesquisa empirica na cidade de
York, no Reino Unido™é. Com a construcéo
dos sistemas de protecio social baseados no
vinculo das pessoas com o trabalho apés o
fim da Segunda Guerra Mundial, os Estados
de Bem-Estar Social garantiram acesso aos
seguintes direitos universais: educacfo, saude,
emprego, moradia, aposentadorias, pensdes,
seguro-desemprego. Um sistema baseado na
socializacio dos riscos sociais a partir daideia
de solidariedade’. Uma resposta coletiva e
solidaria, reduzindo a inseguranca social.

A partir dos anos de 1970, com a crise do
capitalismo e dos Estados de Bem-Estar Social,
adescolonizacio e a emergéncia de novos mo-
vimentos e atores sociais, a pobreza comecou
a ser vista como multidimensional, derivada
ndo s6 da privacdo da renda, mas também
de discriminacdes baseadas em género, cor,
etnia e orientacdo sexual. A distribuicéo de-
sigual de recursos, direitos, oportunidades e
de outros ativos entre os varios segmentos de
uma sociedade define a desigualdade social,
que também passa a ser associada a varias
formas de opresséo e discriminacéo, além da
privacdo de renda.

As reformas neoliberais dos anos de 1980,
centradas na austeridade fiscal e na reducéo do
papel do Estado na provisdo de bem-estar, do-
minaram a agenda internacional com o apoio
das organizacdes multilaterais. O aumento
da pobreza em escala global implicou novas
propostas para seu enfrentamento, promovi-
das pelas mesmas organizacdes, que passam
agora, ao lado das estratégias de privatizacio,
arecomendar politicas visando ao crescimento
econdmico inclusivo e a equidade em con-
textos democraticos'. Com o retrenchment
e a fragmentacéo das politicas universalistas
classicas, estratégias como ‘redes de prote-
cdo’ e ‘gestdo do risco social’, focalizadas nos
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mais vulneraveis'#'7, sdo propostas ao lado
de outras politicas que passam a incorporar
reivindicacbes da area social, como satude e
educacdo, assim como associadas a identidade
- de nacionalidade, etnicidade, raca, género,
sexualidade.

Em meio a essa proliferacdo de propostas
para um desenvolvimento que se coloca como
cada vez mais global, é a obra de Amartya Sen
que fundamentara as novas estratégias multidi-
mensionais e multissetoriais no enfrentamento
da pobreza e da vulnerabilidade para que se
alcance maior inclusio e equidade®. Segundo
sua ‘teoria das capacidades’, o desenvolvimen-
to depende das capacidades desenvolvidas
pelas pessoas para atingirem qualidade de vida;
estas, por sua vez, derivam, em grande parte, de
oportunidades econémicas, liberdades politi-
cas, poderes sociais e outras condi¢des habili-
tadoras, como ‘boa saide, nutricio e educacéo
basica’8. A pobreza é vista como a privacio
das capacidades basicas dos individuos, que
lhes permitem ter as mesmas oportunidades
navida. Também pode significar falta de poder
e devoz, vulnerabilidade e medo, que limitam
seu funcionamento. O desenvolvimento im-
plicaria, entfio, combater as principais fontes
de privacdo de liberdade: pobreza e tirania,
caréncia de oportunidades econémicas e des-
tituicdo sistematica, negligéncia dos servigos
publicos, intolerancia, entre outras.

A ‘teoria das capacidades’ foi importante
argumento e base normativa das novas estra-
tégias promovidas pelos bancos multilaterais
- principalmente, mas nfio apenas na América
Latina -, em que a adoc¢fo de PTCR trazia
0 objetivo de interromper a reproducio da
pobreza e da vulnerabilidade por meio das
geracdes. No Brasil, na Argentina e em outros
paises da América Latina, como 0 México e o
Chile, essas politicas focalizadas, associadas ou
nfo a outras, universais, tornaram-se o carro-
-chefe para o enfrentamento da pobreza e das
vulnerabilidades. A ‘teoria das capacidades’
também influenciou os tipos de indicadores
de desenvolvimento multidimensionais, como
o Indice de Desenvolvimento Humano (IDH),
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da Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU),
como um parametro global de avaliacdo de seus
paises-membros; e, mais tarde, os objetivos e
as metas da Agenda 2030. Todas essas medidas
se sustentam, com variacdes, no carater multi-
dimensional e interrelacionado entre pobreza
e vulnerabilidades.

Em paises europeus mais avancados e co-
nectados a ‘teoria das capacidades’, o chamado
paradigma do ‘investimento social’ com
enfoque no capital humano ganhou espaco
nas politicas publicas mirando os grupos mais
vulneréaveis. Com félego intensificado a partir
dos anos 2000, diante do quadro recessivo
do capitalismo global e dos cortes nos gastos
sociais em diferentes paises, essa abordagem é
defendida como alternativa ao neoliberalismo
e suas reformas pro-mercado dominantes nos
anos 1990, cada vez mais questionadas devido
asuaincapacidade de responder a crise econd-
mica e promover justica social®. Ela tem sido
amplamente difundida pela Organizacéo para
a Cooperacio e Desenvolvimento Econémico
(OCDE), bem como fundamentado politicas
formuladas pela Comissdo Europeia que, em
2013, langou o Pacote de Investimento Social
para o Crescimento e a Coeséo Social?°.

Seus principais objetivos consistem em
capacitar os individuos ao longo de suas
vidas desde a primeira infincia e investir
em educacio de qualidade e em cuidados
infantis de forma a preparar individuos para
0s riscos sociais em contraste com politicas
compensatorias de reparacio de danos. Ainda
que marcada por grande heterogeneidade,
essa teoria propde apoiar grupos sociais em
desvantagem a serem bem-sucedidos no
mercado de trabalho; reduzir iniquidades de
género por politicas de conciliacdo vida/tra-
balho e prover servicos de alta qualidade de
cuidado de criancas, promovendo igualdade
de oportunidades?'.

Para Hemerijck™, o investimento social pre-
pararia os individuos e as familias para criar
suas proprias oportunidades de vida e lidar
com eventos disruptivos, prevenindo os riscos
deles resultantes. Essas politicas deveriam
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se ancorar em trés funcdes centrais, comple-
mentares e independentes entre si: a) facilitar
as transicdes do ciclo de vida para aumentar
os niveis de participacdo laboral, reduzir o
abandono escolar; ajudar desempregados de
longa duracéo e promover a conciliagéio casa/
trabalho; b) aumentar o estoque de capital
humano e as competéncias da populacéo, por
meio da educacio, formacio e capacitacio
profissional e cuidados desde a infincia; e ¢)
manter uma forte rede de seguranca universal
de rendimento minimo como protecéo social
e amortecedor de estabilizacfio econdmica em
sociedades envelhecidas, contribuindo para
reduzir as desigualdades sociais.

Embora essa perspectiva advogue ser distin-
ta das abordagens neoliberais, pois clama por
um papel ativo do Estado na garantia de pro-
tecdo social, criticos como Laruffa?' chamam
atencdo para suas insuficiéncias em romper
com o neoliberalismo. Seu argumento é que
um paradigma politico nio se define apenas
pelos instrumentos politicos empregados, mas
principalmente por seus valores e principios
normativos. Nessa direcdo, o investimento
social recairia no utilitarismo e em uma natu-
ralizacio do pensamento econdmico inerente
ao neoliberalismo, aplicando universalmente
os principios de mercado a temas nio econd-
micos. A énfase na prosperidade material e
a maximizacdo do crescimento econémico
tém prioridade sobre outros valores, com a
construcdo de uma subjetividade baseada no
ideario liberal de homo economicus, em que os
individuos sdo atores dotados de racionalida-
de para maximizar seus interesses, possuem
espirito empreendedor e sdo governados
por meio de incentivos que manipulam seus
comportamentos.

A modificacdo dos comportamentos sera o
principal objetivo das estratégias de ‘ativacio’,
que exigem um papel ativo do beneficiario
para conseguir a insercdo no mercado de
trabalho em troca do recebimento do benefi-
cio social'®, Peck?? chamou de Workfare, em
substituicdo ao Welfare, as formas de ativagéo
que dominaram a reforma da protecéo social

nos Estados Unidos da América desde o final
da década de 1960. Com diferentes desenhos,
elas foram introduzidas em diferentes paises
europeus com as reformas da protecéo social
das décadas seguintes.

A emergéncia de ‘novos’ riscos se associou a
pobreza e a vulnerabilidade produzidas pelas
transformacdes do século XXI - avancos tec-
nolégicos, aumento do desemprego de longa
duraciio e generalizacdo de precariedades e
descontinuidades laborais; desenvolvimento
de uma economia do conhecimento altamente
competitiva; envelhecimento demografico e
insercio feminina no mercado de trabalho;
e insustentabilidade econémica e fiscal dos
Estados de Bem-Estar Social. Diante do quadro
de insegurancas e do agravamento do risco
social, o aparecimento de novos fatores de
imprevisibilidade diminuem a capacidade de
resposta dos governos e das instituicdes de
protecdo social?3. Conforme Vandenbroucke,
em fragmento traduzido pelas autoras deste
artigo, “a politica social deve contribuir para
a mobilizacéo ativa do potencial produtivo
dos cidaddos, a fim de mitigar novos riscos
sociais”?4® sendo vista, portanto, como in-
vestimento, tanto por seus resultados sociais,
quanto econémicos.

Contextos nacionais e
PTCR

Na América Latina, os PTCR foram introdu-
zidos no final da década de 1990 e inicio dos
anos 2000 em paises governados por coalizdes
reformistas e/ou de esquerda, em uma con-
juntura de profunda crise econdmica que pos
fim ao periodo expansionista do pés-Segunda
Guerra Mundial. O Brasil e a Argentina haviam
passado por longos periodos de ditaduras
militares e transi¢cdes politicas com grande
mobilizacdo social. As conquistas democra-
ticas foram ratificadas constitucionalmente
em 1988 no Brasil e em 1994 na Argentina. Na
década seguinte, os PTCR foram introduzidos
em escala nacional: no Brasil, em 2004, no
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primeiro governo Lula; e na Argentina, em
2009, no governo Cristina Kirchner. O contexto
democratico e as propostas de enfrentamento
da pobreza e inclusdo dos mais pobres sem
alterar a estrutura produtiva foram receptivos
a esses programas, com o apoio dos bancos
multilaterais, sobretudo o Banco Mundial e
o Banco Interamericano de Desenvolvimento.

No Reino Unido, apos a recessio de 2008,
o governo de coalizio conservadora, liderado
pelo primeiro-ministro David Cameron, im-
plementou um programa de austeridade com o
objetivo de reduzir o déficit piiblico, com cortes
nos orcamentos dos governos locais e reducéo
nos gastos com assisténcia social. A Escocia,
embora nfio tenha seguido integralmente a
mesma trajetoria de reformas neoliberais do
Reino Unido, gragas a maior autonomia em
relacéio ao governo central propiciada desde a
devolucio de poderes em 1999, também intro-
duziu vérias reformas em seu sistema de pro-
tecdo com diferencas significativas em relacdo
aos programas argentino e brasileiro, associadas
aos contextos bem distintos desses paises.

No Brasil, o PBF foi criado em 2003, no
primeiro governo Lula?5, unificando os pro-
gramas de transferéncia monetaria do governo
Fernando Henrique Cardoso (FHC). Esse pro-
grama durou 18 anos, passando por diversos
mandatos presidenciais, até ser substituido,
em novembro de 2021, pelo Programa Auxilio
Brasil (PAB), durante o governo Bolsonaro.
Com a eleiciio do presidente Lula em 2022,
o PBF voltou a ser ofertado com algumas
modificacdes.

O PBF tem por objetivo central combater
afome e a miséria e promover a emancipacio
das familias pobres por meio de trés eixos
conjugados: a) transferéncia monetaria direta
as familias, para alivio imediato da pobreza; b)
cumprimento de condicionalidades nas areas
de satde e de educagiio (acompanhamento
pré-natal e do estado nutricional de criancas,
cumprimento de calendario vacinal e frequén-
cia escolar), compreendidas como contrapar-
tidas dos beneficiarios para garantir o acesso
a servicos sociais basicos e estratégia para
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romper o ciclo intergeracional da pobreza;
e ¢) adocdo de programas complementares,
voltados a incluséo produtiva e a geracéo de
trabalho e renda?¢. Outras acdes complemen-
tares incluem tarifa social de energia elétri-
ca, cursos de alfabetizacio, de educacéo de
jovens e adultos e de qualificacéo profissional;
e melhoria das condi¢des de moradia, além
de isencdo de taxas de concursos publicos
federais?’.

Embora parta da compreenséo da pobreza
como fend6meno multidimensional e multi-
determinado, o PBF adota a renda monetaria
como principal critério de elegibilidade. Os be-
neficiarios devem estar inscritos no Cadastro
Unico para Programas Sociais do governo
federal (CadUnico), sistema de informacéo
nacional para identificagfio e caracterizagio
socioeconémica das familias de baixa renda.
Outrossim, ha um teto do nimero de bene-
ficios por municipio, baseado na estimativa
de familias vulneraveis locais e nos limites
orcamentarios do Programa.

A gestio do PBF segue o modelo descentra-
lizado das varias politicas federais brasileiras.
O Programa é financiado pelo Ministério do
Desenvolvimento e Assisténcia Social, Familia
e Combate a Fome (MDS), que coordena a
execucdo e o repasse dos recursos do pro-
grama aos estados e municipios e transfere
diretamente os valores aos beneficiarios via
Caixa Economica Federal, banco publico e
com grande capilaridade no Pais.

Os municipios sdo responsaveis pelo cadas-
tramento das familias no CadUnico, acompa-
nhamento das condicionalidades e incluséo
das familias nos servicos sociais. Aos estados,
cabem acdes de apoio técnico, capacitacio
de servidores municipais, apoio a incluséo
de populacdes tradicionais e especificas no
CadUnico e acompanhamento das condiciona-
lidades de educacio narede estadual de ensino,
além da articulagfio do programa a outras agdes
promovidas por esse ente governamental.

O PBF também prevé a articulacfio entre
acoes das areas de educacio, satde, assis-
téncia social, seguranca alimentar, crianca e
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adolescente, entre outras?%28, O controle social
do programa é feito por meio das instincias
de controle social nos municipios e estados,
prevendo-se também um comité gestor inter-
setorial do PBF em cada nivel de governo, para
o planejamento das a¢des intersetoriais, como
o monitoramento do cumprimento das con-
dicionalidades, o acompanhamento familiar
e as acbes necessarias a gestio do CadUnico.

O Programa prevé o cancelamento em
caso de cinco descumprimentos subsequen-
tes por responsabilidade préopria da familia.
Entretanto, se as familias no seguem as con-
dicionalidades, as medidas punitivas s6 sdo
aplicadas em casos extremos. Por exemplo,
em 2009, instrucdo do MDS no Brasil estabe-
lecia a interrupcdo do acompanhamento das
condicionalidades para as familias que néo as
cumpriam??, porque justamente eram as fami-
lias mais vulneraveis as que nio conseguiam
cumprir e necessitavam de maior apoio.

Até sua substituicio pelo PAB em novembro
de 2021, os valores recebidos pelos beneficia-
rios do PBF eram variados e dependentes das
informacdes fornecidas no cadastramento, tais
como: tamanho e composicio familiar; condi-
cdes de moradia; nivel de escolaridade; faixa
etaria; renda total e per capita da familia; entre
outras. Cada familia podia receber até cinco
beneficios variaveis no total. Além desses,
existia o Beneficio de Superacdo da Extrema
Pobreza (BSP) que completava o valor darenda
per capita das familias que, mesmo recebendo
esses valores variaveis, nao conseguiam atingir
o piso da extrema pobreza por pessoa.

A retomada do PBF em 2023 trouxe algumas
alterac6es em relacdo a seu formato anterior,
entre elas, o valor do beneficio, que foi am-
pliado - e, dependendo da situacdo individual
do membro da familia (gestantes, criancas,
adolescentes, nutrizes), valores diferentes
podem ser adicionados. Em 2024, a populacéo
brasileira era de pouco mais de 203 milhdes
de pessoas. Em fevereiro do mesmo ano, o
CadUnico possuia em sua base 95.926.760
de pessoas e 41.636.739 familias. Desses,
50.614.514 estavam em situacio de extrema

pobreza, e 22.321.579 eram de baixa renda.
No mesmo més, o PBF beneficiava 55.272.466
pessoas e 21.066.533 familias3©.

Desde que foi implementado, estudos tém
mostrado o papel do Programa para a diminui-
¢fo da pobreza e da desigualdade, tendo sido
responsavel por 10% da reducéo da desigual-
dade entre 2001 e 2015. Em 2017, as transferén-
cias do PBF retiraram 3,4 milhoes de pessoas
da pobreza extrema e outras 3,2 milhdes da
pobreza3'. Estudo com dados do CadUnico
de 2023 mostra que 43% dos responsaveis
por familias com criancas de 0 a 6 anos de
idade nio tém nenhuma fonte de renda fixa,
sendo que, para 83% deles, o Bolsa Familia é
a principal fonte; o PBF reduziria em 91,7% o
percentual de criancas na primeira infincia
que vivem em familias na condicéo de pobreza
ou extrema pobreza32,

Na Argentina, o programa AUH foi criado
por um decreto presidencial de Cristina
Kirchner em novembro de 2009. Assim como
o PBF, seu objetivo mais amplo é deter a trans-
missfo intergeracional da pobreza por meio
do desenvolvimento de capacidades humanas
nas familias mais vulneraveis. Esse programa
estabelece a transferéncia direta de dinheiro,
tendo como condicionalidades o cumprimento
dos controles de satude e vacinacéio para crian-
cas de até 4 anos de idade; frequéncia escolar
de criancas e jovens entre os 5 e 0s 18 anos de
idade em todos os niveis e modalidades do
ensino obrigatorio33,

A Argentina é um pais federal dividido em
dois niveis de governo auténomos distribui-
dos em 23 provincias, além da capital federal
- Ciudad Autonoma de Buenos Aires - e do
governo federal. A Constituicdo Nacional re-
formada em 1994 atribuiu as provincias amplas
prerrogativas em relacdo a administracio de
politicas publicas, como satude, educacio, in-
fraestrutura e seguranca. Elas também tém
a prerrogativa de estabelecer os parimetros
de autonomia dos municipios pertencentes a
suas jurisdicdes.

No entanto, 0 AUH é um programa nacional,
e suas regras sdo formuladas pelo governo
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nacional, responsavel exclusivo por sua gestio,
por meio da Administracion Nacional de la
Seguridad Social (ANSES) e de suas Unidades
de Atencdo Integral Descentralizadas (UDAI).
Fazem parte da gestdo: um Comité Assessor,
um Conselho Interministerial formado
pela ANSES, pelo Ministério do Trabalho,
Emprego e Previdéncia Social (MTEySS)
e pelo Ministério da Saude, da Educacéo e
do Interior34, sem a participacéio direta das
provincias. A ANSES elabora a regulamen-
tacdo complementar para a implementacio
do Programa, a fiscalizacio, o controle e o
pagamento dos beneficios33.

Em junho de 2024, a Argentina possuia
uma populacdo de 47.067.641 habitantes.
Durante o primeiro trimestre desse mesmo
ano, a pobreza alcancou 55,5% da populacéo
e aindigéncia chegou a17,5%. Mais da metade
da populacio vivia sob o limiar de pobreza, e
quase um quinto dela nfo podia cobrir suas
necessidades basicas de alimentac&o3°.

A AUH é uma das politicas sociais voltadas,
sobretudo, para a infincia mais difundidas na
Argentina, alcancando, em fevereiro de 2024,
4 milhdes de criancas e adolescentes em todo
o pais. Nessa época, havia cerca de 2,3 milhdes
de familias titulares desse beneficio3®.

Segundo o Observatério da Divida Social
Argentina3’, a AUH diminuiu a incidéncia da
pobreza em 13,2% de 2010 a 2013; em 11,9%
de 2014 a 2017; e em 4,5% de 2018 a 2020.
Entre criancas e adolescentes beneficiarios,
reduziu a indigéncia em quase 50% em cada
um dos trés periodos analisados. Além disso,
teve um efeito importante na intensidade das
privacdes materiais, reduzindo em quase 20%
a desigualdade em relacio a pobreza e entre
30% e 40% em relacdo a indigéncia.

A solicitacdo do beneficio é feita pelo res-
ponsavel do grupo familiar nas reparticdes
locais da ANSES pessoalmente ou pela inter-
net, e o pagamento do auxilio é depositado em
conta bancaria em nome de um dos pais, tutor,
curador ou parentes por consanguinidade até o
terceiro grau. Sdo pagas mensalmente as parce-
las de 80% do beneficio, e os restantes 20% sio
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depositados em uma caderneta de poupanca
em nome do titular no Banco Nacién, podendo
ser retirados no final de cada ano, ap6s a verifi-
cacio do cumprimento das condicionalidades
na Libreta Nacional de Seguridad Social, Salud
y Educacion, principal documento de con-
trole do cumprimento das condicionalidades
do programa, sob supervisdo das UDAI. As
sanc¢des pelo ndo cumprimento das condi-
cionalidades podem ir desde a retencéo dos
20% do valor do beneficio poupado durante o
ano anterior até a exclusiio do programa, mas
desde a pandemia da covid-19, a aplicacio das
sancoes esta suspensa. A nfio apresentacio do
documento impede o recebimento dos benefi-
cios complementares de ajuda escolar e ajuda
alimentacdo, pois a solicitacdo é feita a través
da apresentacgéo da Libreta33.

A AUH pode ser complementada por varios
programas sociais, que geralmente aumentam
os valores das familias em situacéo de maior
vulnerabilidade e pobreza, sobretudo aquelas
com criancas e mulheres gravidas. Além disso,
ha programas para jovens no ensino basico,
médio ou superior, outros que capacitam para
o trabalho ou apoiam pessoas idosas.

Na Escocia, assim como nas outras nacdes
do Reino Unido, o UC foi aprovado na Lei de
Reforma da Previdéncia de 2012 para pessoas
em idade laborativa, com a reforma do sistema
de seguridade social no governo Cameron.
Essa reforma modificou o sistema de protecio
social, adotando, para os beneficios tipicos da
assisténcia social, a perspectiva da ativacéio e
do investimento social. Foram varios os objeti-
vos da reforma, entre os quais: a simplificacdo
do sistema de pagamento de beneficios com
a substituicio dos seis beneficios e créditos
fiscais anteriores por um tnico; o incentivo a
responsabilidade financeira dos beneficiarios,
diminuindo sua dependéncia do sistema de
assisténcia e insercdo no mercado de trabalho,
como forma de saida da pobreza; e o incentivo
a transicdo para o emprego3s.

A principal medida adotada na definicdo de
pobreza para o UC é a renda apds a dedugéo
dos custos com moradia. Em 2022, a Escocia
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possuia uma populacio estimada em 5,72
milhdes de pessoas, das quais 21% viviam em
condi¢des de pobreza3®. No entanto, apesar
da existéncia de 1,11 milh#o de pessoas nessa
situaciio, em outubro de 2023, apenas 501.457
individuos estavam recebendo beneficios do
UC, ou seja, cerca de metade de sua populacéo
pobre.

Como o beneficio visa as pessoas em idade
laborativa, sio elegiveis individuos de baixa
renda ou que necessitam de assisténcia com
seus custos de vida, excluindo-se aqueles que
atingiram a idade de aposentadoria, 66 anos.
O beneficio pode ser recebido por desempre-
gados, trabalhadores e pessoas incapazes de
trabalhar devido a condicdes de satde. Os
beneficiarios devem residir no Reino Unido,
com idade igual ou superior a 18 anos (com
excecdes de casos especiais) e possuir, no
maximo, 16 mil libras em dinheiro, poupan-
cas e investimentos. Os beneficiarios do UC
sdo automaticamente elegiveis para outros
beneficios, como refeiciio gratuita nas escolas
para criancas, assisténcia legal gratuita, sub-
sidio para jovens permanecerem na escola,
beneficios do National Health Service (NHS)
e outros#9.

Os valores pagos sdo baseados em renda,
bens, nimero de filhos e situacio familiar, sob
aforma de um tinico pagamento mensal, com
a ideia de imitar os pagamentos de trabalho
assalariado. No caso da Escdcia, a flexibili-
dade permitida pelas ‘Escolhas Escocesas’
(Scottish Choices) permite que opcionalmente
o beneficio seja pago quinzenalmente e/ou
transferido diretamente ao proprietariol. A
ideia de transferir o valor do aluguel para os
beneficiarios é incentivar sua responsabilidade
financeira e controle de suas financas, mas
muitos nfo conseguem distribuir os recursos
ao longo de um més ou usam esse dinheiro para
outras despesas, deixando assim de efetuar o
pagamento do aluguel2.

A gestio do beneficio é centralizada no
Reino Unido, a partir do Departamento
de Trabalho e Pensdes (Department of
Work and Pensions). A politica combina

condicionalidades com san¢des. As condi-
coes parareceber o beneficio sdo adaptadas
individualmente pelos chamados workcoa-
ches (orientadores de trabalho). Estes tém
autonomia para estabelecer, por exemplo,
quantas horas deverio ser destinadas a
procura de trabalho, entrevistas de emprego
etc., decidir se os requerentes estio traba-
lhando horas suficientes ou se cumprem
os critérios para receber o UC, podendo
impor sancdes se condicionalidades néo
forem cumpridas3®. Medidas punitivas
podem ser tanto o corte integral quanto
parcial do valor do beneficio, dependendo
do acordo estabelecido. Entre as condicdes,
o comparecimento a reunides agendadas;
a analise da situacdo pelo workcoach; e a
fidedignidade de informacdes, tanto com
relacdo a mudanca de circunstincias quanto
no ato da inscricéo.

A exigéncia da participacfio obrigatdria
em programas, a maioria direcionada a in-
sercdo laboral, pretende obter uma mudanca
comportamental. Koch e Reeves?® nomeiam
essa mudanca no eixo da seguridade social de
‘inseguranca social sancionada pelo Estado’,
por meio de ondas sucessivas de reformas,
que, com a implementacio do UC, adquiri-
ram contornos cada vez mais punitivistas,
fragilizando os grupos populacionais mais
vulneraveis pela rigidez das condicionalidades
e das penalidades impostas.

Desde 2015, quando o UC foi implementado,
aumentou o numero de pessoas em situacio
de rua na Escécia?'. Os grupos vulneraveis
foram os mais atingidos pelas sanc¢des, com
efeitos graves em sua satiide mental, aumento
de suicidios principalmente entre individuos
desempregados que foram transferidos para o
UC4#4, roubos e pequenos crimes por benefi-
ciarios jovens, que nio conseguem se ajustar
as regras do programa42,

A restricdo do acesso passou a orientar
os sistemas de protecdo social no Reino
Unido. Mesmo com abordagem mais inclu-
siva, a Escdcia, com varias reformas desde
a devolucdo de poderes e o estabelecimento
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do Parlamento em 1999, que distinguem seu
sistema de politicas sociais e a cultura de

protecdo social do Reino Unido, ndo obteve
os efeitos positivos previstos, e suas taxas de

pobreza seguiram tendéncias semelhantes

as do resto do Reino Unido#5. O carater mer-

cantilizado e direcionado ao trabalho do UC
mostrou-se ineficaz para a reducéo da pobreza

e da vulnerabilidade, ndo conseguindo alterar

0s trés programas.

condi¢oes estruturais decorrentes das mudan-
cas no mundo do trabalho.

Analise comparada

O quadro 1 abaixo sintetiza alguns dados sobre

Quadro 1. Principais caracteristicas dos programas analisados

Dimensao

Brasil - Programa Bolsa Familia
(PBF)

Argentina - Asignacion
Universal por Hijo (AUH)

Escécia - Universal Credit (UC)

Contexto Politico
da implemen-
tacéo

Obijetivos

Critério de Elegi-
bilidade

Publico-alvo

Condiciona-
lidades para
manutencéo do
beneficio

Penalidades/
sancoes

Populacéo bene-
ficiaria

Efeito sobre o
combate a po-
breza

Politicas de combate a pobreza
em governo de centro-esquerda
com apoio de organismos
multilaterais

Combater a fome e a miséria,
interrupcdo da pobreza interge-
racional; promover o acesso a
direitos em saude e educacdo

Renda familiar

Familias com renda familiar per
capita mensal de até R$ 218,00
(USD $38,41)

Controle de satide e educacéo
(pré-natal, vacinacao, frequéncia
escolar)

Cancelamento em caso de 5
descumprimentos subsequentes
por responsabilidade da familia

Aproximadamente 55 milhdes
de familias titulares,
ou 94% da populacéo pobre

Positivo

Politicas de combate a pobreza
em governo de centro-esquerda
com apoio de organismos
multilaterais

Combater a pobreza, interrupcéo
da pobreza intergeracional;
promover o0 acesso a direitos em
salde e educacédo

Renda, vinculo empregaticio
informal, trabalhadores domésti-
cos, filhos menores de idade

Pais ou responsaveis (com filhos
menores ou PCD) desempre-
gados, trabalhadores informais
ou do servico doméstico.

Renda mensal menor que $AR
3.599.466 (USD $ 36,69)

Controle de saiide e educacéo
(pré-natal, vacinacao, frequéncia
escolar)

Pagamento de apenas 80% do
beneficio até comprovacédo de
cumprimento das condiciona-
lidades

Em torno de 2,3 milhdes de
familias titulares (2024) ou 10%
da populacéo pobre

Positivo

Reformas neoliberais apds a
recessdo de 2008, com enfoque
na austeridade

Incentivar a responsabilidade
financeira e insercdo no mercado
de trabalho (ativacédo)

Bens financeiros (dinheiro, pou-
pancas e investimentos)

Pessoas acima de 18 anos aptas
ao trabalho, ndo aposentadas
que possuam no Maximo
£16.000 (USD $20.798,40) em
dinheiro, poupancas e investi-
mentos

Controle em acdes voltadas a
capacitacdo profissional e busca
de emprego

Cortes integrais ou parciais do
beneficio em caso de descumpri-
mento de condicionalidade

Por volta de 433 mil domicilios
beneficiarios em 2024, ou 40%
da populacéo pobre

Negativo

Fonte: elaboracéo propria.
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Os trés paises introduziram reformas na
protecéo social pds-consenso de Washington
sob o guarda-chuva da austeridade ao mesmo
tempo que a ‘teoria das capacidades’ acendia
a luz vermelha sobre o critério da renda mo-
netaria como unico parimetro para pensar
no desenvolvimento e no combate a pobreza
e vulnerabilidade. Na Argentina e no Brasil,
com déficits historicos em acesso a direitos
sociais e democracia, situacdes de crise social
e econdmica agudas e sistemas de protecdo
social de acesso fragmentado e desigual, a
introducio dos PTCR, ainda que nfo consti-
tucionalizados e originarios da mesma matriz
liberal difundida pelas organizacdes multila-
terais, ao incorporar no combate a pobreza e
avulnerabilidade, além do mercado, o acesso
a direitos em satde e educacio por meio das
condicionalidades e acées complementares,
conseguiu expandir a inclusio social. Estes
representam um movimento de enfrentar as
desigualdades, ainda que sem mudancas nas
condicdes estruturais que as sustentam.

Por outro lado, as concepcdes de inves-
timento social e ativacdo, voltadas para o
mercado de trabalho, implicam uma légica
direcionada para mudancas comportamen-
tais dos mais pobres e vulneraveis. A politica
publica cumpre a fun¢io de transforma-los em
trabalhadores ativos com a participacéo obri-
gatoria em acdes que os integrem ao mercado
de trabalho, sujeitas a san¢des promovidas pela
burocracia estatal nos casos de ndo cumpri-
mento. Na Escdcia, assim como no resto do
Reino Unido, o UC representou uma virada
radical dos valores da protecéo social, uma
retracdo da assisténcia social em um momento
de crise de emprego e transformacéo das re-
lacdes de trabalho. Trata-se de uma ruptura
com a concepcdo tradicional do Welfare, de
atender as necessidades basicas das pessoas,
com um sentido de solidariedade e universa-
lismo de direitos. A focalizacéo, as restricoes
de acesso e a excessiva regulacdo adotadas
pelo Programa impactam sua prépria con-
cepcdo de investimento social, na medida em
que, por um lado, colocam sobre o individuo

a responsabilidade sobre seus riscos e, por
outro, restringem suas alternativas e acirram
sua criminalizacdo. Nesse contexto, a ideia
de ‘investimento’ em contexto de ‘restri¢cio’
generalizada néo é promissora.

As condicionalidades do UC impactaram
negativamente, especialmente as populacdes
vulneraveis. Relatério da ONU apontou di-
versos problemas com relacdo nio apenas
ao desenho, mas também a implementacio
do programa, cujos pagamentos padecem de
atrasos constantes, afora os impactos negati-
vos em minorias étnicas, mulheres, criancas,
pessoas com deficiéncia e familias de baixa
renda%s,

Se, no caso da Escdcia, o UC implicou restri-
clo do acesso aos direitos, nos casos brasileiro
e argentino, o PBF e o AUH conseguiram di-
minuir os piores indices de pobreza de renda
e expandir o acesso a direitos em satde e edu-
cacdo, ainda que os padrdes de desigualdades
estejam longe de serem alterados sem reformas
econdOmicas mais profundas e melhoria da
qualidade dos servicos publicos de satde e
educacio.

Consideracdes finais

A expansio dos PTCR como estratégia de en-
frentamento da pobreza a partir dos anos 1990
estd associada a profunda crise econdmica que
se abateu sobre os paises capitalistas, pondo
fim ao periodo expansionista vivenciado no
pos-Segunda Guerra Mundial. Inovacdes tec-
nolégicas e mudancas na esfera produtiva em
uma economia cada vez mais financeirizada
acarretaram aumento do desemprego, agora
estritamente estrutural, e precarizacio das
relacdes de trabalho, o que, aliado as medidas
de retrenchment que orientaram as reformas
dos sistemas de protecéo social, contribui-
ram para aprofundar os niveis de pobreza e
desigualdades sociais em escala mundial. A
contencio dos resultados deletérios desse pro-
cesso, sem altera-lo, recaiu sobre as politicas
publicas de protecéo social, ainda que com

SAUDE DEBATE | RIO DE JANEIRO, V. 49, N. 145, 9978, ABR-JUN 2025

n



12 Vaitsman J, Cinacchi GB, Lobato LVC, Senna MCM, Barreto SA, Simpson MX

*Orcid (Open Researcher
and Contributor ID).

variacdes importantes no desenho, principios
normativos e valores que as sustentam.

O Reino Unido desenvolveu seu sistema
de protecéo associado ao pleno emprego, em
que a assisténcia social tinha papel secunda-
rio em relacdo as politicas de previdéncia e,
principalmente, de satide. As reformas rever-
teram essa logica, introduzindo a perspecti-
va da racionalidade de gastos, o que, de fato,
implicou reducéo do financiamento publico,
privatizacéio e restricdes de acesso. Nesse con-
texto, no qual prevalecem novas relacdes de
trabalho, com fragilidade e precariedade do
emprego, a assisténcia social é elevada a novo
patamar, mas acompanha a perspectiva liberal
de atender aos preceitos da austeridade. Nesse
caso, aplicam-se as dimensdes de mercanti-
lizacdo, contencéio de custos e recalibragem
apontadas por Pierson*’ para caracterizar os
processos de austeridade permanente.

No caso do Brasil e da Argentina, a austeri-
dade encontra sistemas mais fragilizados, em
especial o do Brasil, que, em verdade, estava
em ampliacdo a partir de 1988. A entrada dos
PTCR se da nfo tanto como assistentes das
politicas de contencdo e regulacdo da forca de
trabalho, o que seria impossivel em contexto
de ampla informalidade do trabalho, caréncia
de empregos e alta vulnerabilidade, mas de
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esquemas compensatérios que, protagoni-
zados por governos progressistas, alcancam
valorizar a inclusio e as concepg¢des mais
solidérias e abrangentes.

Esses programas em nada alteram o percur-
so da austeridade nesses paises. Ao contrario,
de alguma forma, escondem seus impactos
de médio e longo prazos. De todo modo, a
alternativa dos PTCR, se muito inovadora
para as condi¢des desses paises, ja demonstra
sua caducidade como mecanismo de enfren-
tamento da pobreza e das vulnerabilidades,
haja vista a longevidade e o agravamento das
condic¢des estruturais impostas pela austeri-
dade, que atingem o conjunto das politicas
sociais de saude, trabalho, habitacdo etc., sobre
as quais recaem a efetividade do combate as
desigualdades.
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