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PERCEPCOES DOS USUARIOS E DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE SOBRE O ACOMPANHAMENTO
DAS CONDICIONALIDADES EM SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA

RESUMO: Objetivo: compreender as percepgOes sobre o acompanhamento das
condicionalidades em salde pelos participantes do Programa Bolsa Familia (PBF) e
profissionais de um municipio de Minas Gerais (Lavras-MG). Metodologia: estudo
observacional com abordagem qualitativa. Foram realizadas entrevistas com
beneficiarios e profissionais de saude da atencdo primaria. A amostra foi definida por
saturacdo de dados, e os resultados obtidos por analise de conteudo. Resultados: os
entrevistados consideram o PBF como um recurso financeiro, utilizado principalmente
para compra de alimentos, e apresentam pouco conhecimento dos demais objetivos. O
acompanhamento das condicionalidades ndo é bem compreendido, acontecendo apenas
para cumprir um requisito burocratico do PBF, além da desarticulacdo entre gestao local
do Programa e servicos de saude. Evidencia-se recorréncia dessas observacdes em
estudos similares disponiveis na literatura cientifica. Conclusdo: em sintese, € imperativo
promover alteracdes no monitoramento do Programa Bolsa Familia (PBF) a fim de que
as condicionalidades desempenhem um papel mais eficaz na mitigacdo das disparidades
em salde. Essas mudancas sdo essenciais tanto para os beneficiarios do programa quanto
para os profissionais e Agentes Comunitarios de Saude (ACSs) encarregados do
acompanhamento, visando assegurar uma contribuicdo efetiva na promocao da equidade
no cendrio da saude.

Palavras-chave: Salude Publica; Programas e Politicas de Nutricdo e Alimentacao;

Atencdo Primaria a Saude.

1. INTRODUCAO

O Programa Bolsa Familia (PBF) criado em 2003, transformado em Lei em 2004,
€ 0 mais abrangente Programa de Transferéncia Condicionada de Renda (PTCR) do
mundo, tanto em valor financeiro quanto em namero de beneficiados, por meio do qual
0s participantes recebem repasse direto de recurso financeiro mediante o cumprimento de
condicionalidades?.

Visando proporcionar o alivio imediato da extrema pobreza e propiciar a saida da
condicéo de vulnerabilidade social entre geracGes, 0 PBF usa como estratégia o acesso
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aos servicos publicos de salde, educacdo e assisténcia social por meio do cumprimento
de condicionalidades nas respectivas areas.? Na salide essas condicionalidades s&o: o
acompanhamento da imunizacéo, crescimento e desenvolvimento de criancas e consultas
de pré-natal, sendo consideradas como instrumento de promocao de equidade no acesso
aos servicos de salde, por estimularem a entrada de uma populagdo de maior
vulnerabilidade social nas Unidades Basicas de Saude (UBS), ou seja, na Atencao
Primaria a Saude!=>*,

N&o cumprir as condicionalidades pode levar ao bloqueio, suspensdo e até
cancelamento do auxilio financeiro. E dever dos 6rgéos responsaveis o acompanhamento,
a fiscalizacdo, o controle, o monitoramento e a promog¢do ao cumprimento das
condicionalidades?. O acompanhamento é ofertado pelo Sistema Unico de Saude (SUS),
por meio de uma equipe de Estratégia de Saude da Familia (ESF). Cabe as secretarias
municipais de saude a realizacdo de acGes, tais como: escolha de um coordenador do
acompanhamento; insercao das informacdes obtidas no Sistema de Vigilancia Alimentar
e Nutricional (SISVAN); mobilizacdo das familias; promocéo de atividades educativas
em saude e capacitacdo dos profissionais que atuam nas ESF2.

O acompanhamento das condicionalidades deve ser uma atividade compartilhada
entre todos os profissionais envolvidos, entretanto, os Agente Comunitarios de Saude
(ACS) se destacam, por ter a missao de intermediar a comunicacao entre o setor de salde
e a populagdo.® Mas, observa-se que ha uma estruturagdo diferente de acompanhamento
das condicionalidades em cada municipio de acordo com suas peculiaridades®. Assim,
torna-se necessario compreender o funcionamento de seu acompanhamento, com base em
cada realidade local.

Considerando os objetivos do PBF que corroboram com os Objetivos de
Desenvolvimento Sustentdvel (ODS) do milénio®, €é necessario buscar maior
compreensdo sobre como 0 processo de acompanhamento destas condicionalidades tem
ocorrido, especialmente por meio do estudo da percepg¢éo dos atores sociais envolvidos
nesse processo.

Neste sentido, este estudo visa compreender as percepc¢des dos profissionais de
saude e dos beneficiarios sobre o acompanhamento das condicionalidades de saude do

PBF em Lavras, e seu 0 impacto geral do programa na vida e acesso a saude das familias;
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e, qualificar o acompanhamento das a¢des de atencdo a saude como subsidio para a
garantia da qualidade dos cuidados da atencdo nutricional, para a melhoria dos

indicadores de saude da populacéo e para a reducédo das iniquidades.

2. METODOLOGIA

2.1 Populacéo e Desenho do Estudo

Trata-se de uma pesquisa observacional com delineamento qualitativo realizado
no municipio de Lavras/MG. O municipio esté localizado no sul do estado de MG, com
uma populagdo estimada para 2019 de 102.728 habitantes. Quanto a situacdo da ESF,
dispe de 17 equipes, cobrindo 57,09% da populacdo’. O Indice de Gestdo
Descentralizada dos municipios (IGD-M) no més de novembro de 2020 foi de 0,86 e
cobertura das condicionalidades de satide foi de 74,4%8. O IGD-M mostra que a execucio
das acdes estd muito baixa neste ano e a cobertura das condicionalidades de satide também
é classificada como baixa®.

Para este estudo foram entrevistados 17 Agentes Comunitarios de Saude (ACS),
codificados como ACS; quatroprofissionais de saude de nivel técnico e superior (médico,
enfermeiro, nutricionista e técnico em enfermagem), os quais foram codificados como
PS; e 14 beneficiarios do Programa Bolsa Familia, codificados com a sigla BEN. A
numeracdo foi definida segundo a ordem da entrevista.

Para a obtencio dos dados foram aplicados roteiros adaptados®, sendo as
entrevistas gravadas e, posteriormente, transcritas por empresa especializada contratada
para este fim. Na contextualizacdo dos participantes foram aplicados questionario

socioeconémico aos beneficiarios e fichas especificas para os profissionais de saude.

2.2 Coleta e Analise de Dados
A analise qualitativa é adotada em pesquisas na area da satde ha alguns anos, com
0 objetivo de identificar ndo apenas o fato, mas buscar explicar o fenémeno social no qual
determinada situacdo acontece, possibilitando apontar possibilidades para sua
superacdo®®. Para a coleta dos dados foi adotada a Entrevista em Profundidade, que

consiste em realizar entrevistas, onde as perguntas buscam extrair os significados por
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meio da expressividade do entrevistado, assim, novos temas podem surgir durante a
aplicacdo, sendo possivel identificar e melhor explorar tendéncias espontaneas nas falas
dos sujeitos entrevistados'!.

Foi empregada a saturacdo de dados, ferramenta que consiste na interrupcdo da
coleta quando as respostas obtidas comecam a se tornar redundantes!?. Os resultados
obtidos foram organizados por Anélise de Contelido, segundo Bardin®®, que consiste na
exploracdo do material e decomposicdo em trechos significativos com subsequente
codificacdo, seguindo etapas com recortes e classificacdo agrupando em categorias.

A observagéo ndo participante foi realizada de forma complementar. Com base
nas variagOes possiveis na utilizacdo desta técnica, neste estudo a participacao foi apenas
como observador, realizando-se observacdes rapidas das préaticas cotidianas dos
entrevistados paralelamente a realizagdo das entrevistas'®.

Apos a andlise dos dados foram evidenciadas duas categorias: a percep¢do dos
atores sociais sobre o impacto do Programa na vida e saude das familias e a qualificacdo
das acbes em salde para reducdo das iniquidades entre os beneficiarios. Nesta ultima,
emergiram-se duas subcategorias: a gestdo do programa e o trabalho dos profissionais de

salde.

2.3 Aspectos Eticos
Esta pesquisa integrou o projeto mais amplo intitulado “Programa Bolsa Familia:
avaliacdo da Seguranca Alimentar e Nutricional das familias participantes e
acompanhamento das condicionalidades de satide sob a 6tica dos profissionais™**°,
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Lavras (UFLA)
em conformidade com a Resolucdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude que foi

financiado pelo CNPq.
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Entre os profissionais estudados, a maioria dos entrevistados eram mulheres, cuja

forma de contratacdo se deu por meio de processo seletivo. Os ACS séo 0s que estdo a

mais tempo no cargo, em média 14 anos. Entre os beneficiarios, notou-se um bom

conhecimento sobre a existéncia das condicionalidades em saude e uso frequente das UBS

e ESFs. A caracterizacao dos entrevistados estd consolidada na Tabela 1.

TABELA 1 — Caracterizacdo dos participantes de pesquisa segundo atuacéo

profissional no municipio de Lavras/MG (2018/2019).

AGENTES COMUNITARIOS DE SAUDE (ACS)

GENERO n (%)
Feminino 15 (88,24)
Masculino 02 (11,76)
GRAU DE INSTRUCAO n (%)
Ensino Médio (requerido para o cargo) 9 (52,94)
Ensino técnico, superior incompleto 8 (47,06)
FORMA DE CONTRATACAO n (%)
Processo Seletivo 16 (94,12)
Escolha Comunitaria 01 (5,88)
Tempo médio no cargo (anos) 14+ 34

PROFISSIONAIS DE NIVEL TECNICO E SUPERIOR (PS)

GENERO

n (%)

Feminino

4 (100)
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TEMPO NO CARGO anos
Enfermeira 15
Técnica em Enfermagem 4
Meédica 10

Nutricionista

N&o informado

FORMA DE CONTRATACAO

Processo Seletivo

Enfermeira, técnica em  enfermagem

nutricionista

Contrato de Trabalho

Médica

BENEFICIARIOS (BEN)

GENERO n (%)
Feminino 14 (100)
ACESSO A SERVICOS BASICOS n (%)
Agua encanada, esgoto fechado, coleta de 14 (100)
lixo
PROFISSAO n (%)
Dona de casa 11 (78,6)
Faxineira 1(7,1)
Empregada doméstica 1(7,1)
Auxiliar de cozinha 1(7,1)
RENDA FAMILIAR Valor (R$)
Minimo R$467
Média R$1.108+762,1
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Méximo R$3135
BENEFICIO FINANCEIRO DO PBF Valor (R$)
Minimo R$39
Média R$129,7+69,5
Méximo R$250
TEMPO NO PBF anos
Minimo 0,5
Média 4,3 +4,3
Méximo 17
CONHECIMENTO DAS
CONDICIONALIDADES ")
Sim 13 (92,9)
N&o 1(7,1)
DIFICULDADE EM CUMPRIR AS 0 (%)
CONDICIONALIDADES
Sim 3(21,4)
Néo 10 (71,4)

Abaixo estdo representadas as categorias de apresentacdo dos dados provenientes

da anélise de contetido de Bardin®2.

Percepcdo dos Atores Sociais sobre o impacto do PBF na vida e saude

A compreensdo sobre o PBF, entre os profissionais e beneficiarios, mostrou-se
limitada, pois nos relatos nota-se a mesma interpretacdo em relacdo ao objetivo do
Programa, percebendo-o como “uma ajuda, um auxilio”, como exemplifica a expressao

abaixo:
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“Ajudou bastante. Porque era muito remédio, crianca
pequena. [...]Jcrianca tudo quer. Fruta, lanche, bolacha
[riso sem jeito]. [...] N&o t& dando nem [...] nem uma caixa
de leite.” 27TBEN

Pesquisas anteriores, que avaliaram as percepcdes de beneficiarios quanto ao PBF,
identificaram essa mesma visdo em relacdo ao repasse do recurso, ou seja, como
privilégio e ndo como politica pablica social.!®

Em relacdo a utilizacdo do recurso financeiro recebido, tanto os ACS como 0s
beneficiarios em seus discursos, acreditam que ele deva ser utilizado em prol das criancas,
principalmente destinado a sua alimentacdo. Alguns ACS apontam que ocasionalmente
percebem uma alimentacdo melhor nas familias beneficiarias. Um estudo realizado com
profissionais de salide no municipio do Rio de Janeiro, considerando suas percepc¢des
sobre o PBF, identificou uma visdo semelhante a este trabalho quanto ao recurso ser gasto
com a alimentaco®. Considerando que o PBF programa tem como um de seus objetivos
o “combate a fome e promover a seguranca alimentar e nutricional”, essa ideia de que o
dinheiro deva ser utilizado nesta finalidade € relevante, porém ndo ha obrigatoriedade
para tal destino do recurso.

Os beneficiarios participantes da pesquisa relatam comprar os alimentos
preferidos pelos filhos, pratica que coincide com outro estudo.® A utilizagdo do dinheiro
na alimentagdo, principalmente pelos mais vulneraveis ou com familias mais numerosas,
reforca a observacao de que este é o principal destino dado ao recurso. Varios estudos
realizados em todo o pais também encontraram a compra de alimentos como destino do
recurso de programas de transferéncia de renda.'*"!® Entre os alimentos citados
destacam-se os ultraprocessados, como bebidas agucaradas e bolachas.

Estes resultados sugerem que a beneficiagdo atualmente observada entre os
participantes do PBF esta ligada ao recurso recebido, e que ndo se tem garantias de que
este recurso esteja sendo adequadamente utilizado, ou que 0 aumento na aquisicdo de
alimentos esteja promovendo a melhoria na qualidade da alimentagdo. Dessa forma, o
PBF por si s6, embora seja um Programa central na agenda de combate a fome no Brasil,

ndo é suficiente para garantir a seguranca alimentar das familias participantes.’®
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Qualificacdo das acbes em salde para reducdo das iniquidades entre os beneficiarios

As acles de saude no contexto do PBF sdo fundamentais na diminuicdo das
disparidades de salde, melhorando o acesso aos servicos de saude, promovendo
comportamentos saudaveis, prevenindo doencas e, em Ultima instancia, buscando acesso
equitativo aos cuidados de salde para todos os beneficiarios. Vale ressaltar que essas
acOes ndo apenas incentivam as familias a aderir ao programa, mas também facilitam sua
integracdo mais efetiva na Rede de Atencdo a Saude, sendo assim um instrumento
essencial na busca pela equidade no acesso aos cuidados de saude.

Diante disso, buscou-se qualificar essas agdes identificando as técnicas e
estratégias utilizadas em sua realizacdo. Foram observadas vérias deficiéncias
relacionadas tanto a gestdo do Programa quanto as atividades dos profissionais de satde
responsaveis pelo acompanhamento das condicionalidades. As duas subcategorias a
seguir detalham esta categoria.

Gestdo do Programa

Nas entrevistas os profissionais apontaram situagdes que consideram falhas por
parte da gestdo municipal do PBF, a saber: a atualizacdo dos dados, os critérios para a
inclusdo no PBF e o ndo retorno as denuncias ja realizadas. Durante a conducdo da
pesquisa, 0s profissionais queixaram-se de falta de atualizacdo de dados dos participantes
do PBF por parte da coordenacéo local do programa e relataram que o setor ndo realizava
as atualizac@es informadas por eles a cada vigéncia.

Embora o PBF seja regulamentado pelo Governo Federal, cada municipio deve
criar seu sistema de gestdo considerando as particularidades da regido e o suporte
disponivel.!® O sucesso local do Programa esta diretamente ligado a responsabilidade
compartilhada, descentralizada e transversal, portanto é preocupante a desarticulacéo dos
setores informada pelos profissionais e observada durante a pesquisa, 0 que pode

justificar o baixo IGD-M.
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Dentre os temas abordados nas entrevistas, as dividas ou questionamentos sobre
os critérios para a inser¢do de beneficidrios no PBF e definicdo dos valores foram

mencionados pelos profissionais e também por alguns beneficiarios.

“Esse pessoal é gente que ndo recebe mais e continua vindo
0 nome, ai a gente coloca (escreve) nao recebe mais. Ai
continua vindo, acho que falta de organizacdao”. 06ACS

O achado posterior coincide com outras pesquisas que também identificaram
davidas por parte dos profissionais e até mesmo de gestores.?%?122 Neste aspecto, destaca-
se 0 desconhecimento do fato de que o PBF prevé concessao de recurso para adolescentes.

“..porque assim tem casos absurdos de adolescente
recebendo o Bolsa Familia e mdes com mais dificuldades
que ndo recebe”.10ACS

Diante da percepcéo apresentada nos relatos foi possivel verificar que as duvidas
sobre o processo de concessao do beneficio causaram uma sensacdo de injustica, 0 que
provocou nos profissionais um certo descrédito em relacdo ao Programa. Entre os ACS
entrevistados, trés da mesma ESF relataram que ja denunciaram o que acreditam ser
irregularidades para a gestdo municipal do PBF, porem sem éxito, reafirmando a
desarticulacdo entre 0s setores.

Mesmo com uma revisdo cadastral para os beneficiarios do PBF que, caso ndo
atualizem seus dados por dois anos, podem ter seus beneficios cancelados, ha uma
inconstancia tanto ao nivel central quanto local. Na cidade de S&o Paulo, por exemplo, ha
uma intensa busca por fraudes. Entretanto, o nimero de cancelamentos é menor do que o
de inconsisténcias, o que revela que parte dos indicios ndo é confirmada pelas entrevistas
realizadas com os usuarios.?

Nos relatos dos ACS, surgiram sugestdes para alteragcdes no funcionamento local
do Programa, como proposta para solucdo das controvérsias percebidas. Destacou-se a
mencao para oferta de atividades de inclusdo para os beneficiérios, fiscalizacdo das

familias e a demanda por nutricionista no acompanhamento das condicionalidades.
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“Se [...] Investisse em alimentac¢do, esporte, material pra
escola, [...] acho que funcionaria [...Jmais. Abrisse um
espaco social pra ajudar [...] fazendo trabalhos [...].
Porque tem os CRAS, mas ndo sao todos que desenvolvem
isso ai”. 01ACS

A associacdo do PBF com outros programas de inclusdo social ja esta prevista em
lei, sdo as chamadas de “portas de saida.” Pesquisadores apontam que essas agdes séo
necessarias para a superagdo da situacdo de pobreza.l’” Em Lavras/MG, outros
pesquisadores ja identificaram fragilidades na interacdo entre gestdo e populacdo no que
tange a oferta de servicos publicos para moradores de regides periféricas.?*

As demandas por fiscalizacdo estdo relacionadas a critica de que o
acompanhamento é malfeito pela gestdo do Programa. Os ACS descrevem a necessidade
de maior fiscalizacdo relacionada a avaliacdo da real necessidade do beneficio e controle

da forma com que o recurso € utilizado pelos beneficiarios.

“Talvez um controle [...] um pouco rigido [...] quanto foi o
seu beneficio desse més? O que foi revertido para a
crianca? O que foi para a alimentacdo, a salde, a
educacao ou vestuario? [...] Uma espécie de um relatorio.
[...] Entdo se eu j& comecei a trabalhar minha renda ja esta
ali. Meu compromisso € qual? Vai la: Passa pra quem esta
precisando]...] ”. 09ACS

Quanto ao descumprimento de condicionalidades, destaca-se que nestes casos 0
proposto é que o servico de assisténcia social municipal faca visitas domiciliares para
verificar a situacdo. Em contato com a coordena¢do municipal do PBF, foi verificado que
atualmente ndo existe um fluxo de trabalho que permita o acionamento da equipe para a
realizacdo destas visitas. Outros pesquisadores que estudaram as condicionalidades de
saude do PBF, no municipio do Rio de Janeiro, considerando suas relagdes
intergovernamentais e intersetoriais, também identificaram a falta de articulacdo entre
salde e assisténcia social o que, para as autoras, causa fragmentacdo do acompanhamento

das condicionalidades prejudicando a populacgdo beneficiaria.?%??

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 24 — N. 48 — 2024 — e14371



13
PERCEPCOES DOS USUARIOS E DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE SOBRE O ACOMPANHAMENTO
DAS CONDICIONALIDADES EM SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA

A queixa sobre a falta de comunicagdo entre a gestdo e a area da salde, foi outra
demanda relatada, e indica a necessidade de uma gestdo integrada, compartilhada e
transversal entre as areas. No municipio do Rio de Janeiro, foi criada uma plataforma
digital na qual os dados do e-sus sdo agregados com outros sistemas de informacéo
(inclusive o do PBF) que repassam os dados para o sistema federal. Entretanto, os
profissionais relatam que o sistema ndo € organico e ndo atende as necessidades do
servico. Além disso, a falta de retorno da informacéo para a unidade, pelas instancias de
gestdo, também ndo favorecem o planejamento e a avaliacdo das estratégias de
intervengdo.?°

A criacdo de estratégias similares para aprimorar o dialogo e implantagdo de um
fluxo de trabalho intersetorial € necessaria para 0 municipio de Lavras. Um estudo
realizado em S&o Luiz, capital do Maranhdo, traz no discurso tanto de beneficiarios
quanto de gestores a necessidade de melhor integracao e articulacdo entre o bolsa familia
e 0s programas complementares, principalmente nas areas de capacitacao profissional e
inclusdo produtiva, a fim de criar maior possibilidade de desenvolvimento das familias

atendidas, ja que essa articulagio tem se mostrado ineficiente.?®

Trabalho dos profissionais de satde

Todos os entrevistados foram questionados sobre quais eram as condicionalidades
de satde e como eram realizadas. Entre os beneficiarios a atividade de recadastramento
foi a mais referida, em seguida se referiram a “pesagem”. Os profissionais de saude
citaram principalmente a antropometria, e poucos citaram a verificacdo do cartdo vacinal
e realizacdo de pré-natal.

Vale ressaltar que foram identificadas em campo, que existem formas
inadequadas para obtencdo dos dados antropometricos, pois durante visita & ESF foi
presenciada a entrega de valores antropomeétricos autorreferidos, anotados em um papel,
ao profissional responsavel pela avaliacdo. As justificativas para esta pratica foram
divergentes, alguns ACS relatam que a propria gestdo do Programa incentiva essa pratica
para que ndo haja interrupcdo do beneficio e outros disseram realizar por empatia a

familia acompanhada.
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“Porque a pessoa ndo ia pesar né. Ai passava a data. A
gente pegava, olhava o ultimo peso da crianca e colocava
la... Pra ndo perder. [...]Ai chegava e falava que era do
Bolsa Familia, a gente chamava e néo ia ai 0 que que fazia
olhava pra ver, se ndo tivesse muito tempo ai usava o peso
da consulta pra mandar”. 12ACS

A forma com que o acompanhamento é descrito pela maior parte dos entrevistados
mostra a desarticulacdo entre as atividades realizadas nas UBS, ndo tornando-se assim
uma ferramenta para o fortalecimento do acesso a salde. Pesquisas mostram que 0sS
profissionais e beneficiarios do Programa reduzem o acompanhamento das
condicionalidades de salde aos dados antropométricos. Quanto a obtencdo de
informacBes que compdem as condicionalidades, os autores também identificaram a
informagdo dos dados sem que o participante compareca a unidade.?®?! Um desses
estudos, realizado no sudoeste da Bahia, revela um descontentamento por parte dos ACS
que fazem levantamento de informacdes somente a fim de registro sem um diagnéstico
concreto sobre as condicdes da familia e, consequentemente, sem nenhuma intervencéo
efetiva para aqueles individuos vulneréaveis.?

Vale ressaltar que o acompanhamento do desenvolvimento (avaliagéo
antropométrica) deve ser realizado segundo o protocolo do SISVAN. As informacdes
utilizadas para preenchimento do Mapa de Acompanhamento, sdo enviadas para a gestdo
do PBF para acompanhar o cumprimento, bem como identificar a necessidade de acdes
de intervencdo, e os dados antropométricos sdo também encaminhados para o SISVAN.?
No entanto, os relatos dos ACS mostram que nem eles, nem os técnicos de enfermagem,
utilizam adequadamente o protocolo de avaliacdo antropométrica intuindo a necessidade
de capacitacdo e educacdo permanente destes profissionais para sensibilizacdo e melhor
compreensdo do objetivo deste acompanhamento de condicionalidades.

Quando questionados sobre como é realizado o contato com os beneficiarios para
comparecerem nos periodos de vigéncias do acompanhamento das condicionalidades de
salde, os profissionais mostraram que o acompanhamento ndo € inserido nas atividades
de rotina da UBS, e que séo as equipes que definem dias e horarios especificos para a sua

realizacéo.
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“Olha, de manhad se vocé for a partir das 9h as 10h30 e a
tarde das 14h as 16h30. [...] E um horario mais tranquilo
porque se houver atendimento no dia pelo menos j& acabou
0 atendimento da médica. Ai ndo mistura com a questdo de
pesagem com pesagem de pré-consulta, pode coincidir com
o0 dia de atendimento da nutricionista. [...] Tem preventivo
que enfermeira também colhe... Sendo aglomera
demais”.02ACS

Tanto nos relatos de ACS quanto de beneficiarios, foi possivel verificar atitudes
e direcionamentos diferentes a respeito da busca por atendimento. Alguns profissionais
se esforcam para que o acompanhamento acontega, enquanto outros atribuem a

responsabilidade aos proprios beneficiarios.

“Dentro do possivel a gente procura estar ajudando. [...]
Até quem ndo € da minha area que eu sei que recebe, que é
de outro bairro, eu falo com as meninas: “Estdo
comegando a chamar, estdo comeg¢ando pesar.” 13ACS

Outra situacao que mostra desarticulacdo na agenda da unidade sdo as reservas de
horario quando ndo ha atendimentos individuais para 0 acompanhamento. E sabido que a
estrutura fisica de algumas unidades no municipio ndo atende ao necessario e assim, 0
acumulo de usuérios prejudicaria o atendimento rotineiro, no entanto se o acesso dos
beneficiarios na unidade ocorrer apenas dessa forma, sua insercdo nos servi¢os de salde
dificilmente acontecera.

Estudos anteriores ja observaram que o cumprimento das condicionalidades, na
forma como habitualmente acontece, causa tensdo entre beneficiarios e profissionais.
Ocorre uma certa resisténcia das familias quando é ofertada alguma acdo além do registro
de peso e altura, como consultas e grupos de educacdo em satde.?’ Esse fato remete
novamente a falta de compreensdo dos objetivos do Programa, e faz com que o0s
profissionais as entendam como resultado de comodidade dos sujeitos, e considerem que
estdo sendo responsabilizados por um cuidado da satde que seria da familia.®°2%22

Diante da baixa cobertura das condicionalidades de salide no municipio e aos
relatos de resisténcia dos beneficiarios em ir até as UBS para o acompanhamento, foi

questionado sobre qual o perfil dos beneficiarios mais resistentes. O resultado corroborou
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com estudos anteriores, em que a falta de fiscalizacdo adequada fez com que os

beneficiarios negligenciassem o cumprimento da contrapartida.

“Algumas tém vergonha porque sabem que a gente sabe
que elas ndo precisam disso. Algumas realmente s&o
extremamente sem informacdo. Eu acredito que 60% séo
pessoas que tem vergonha da gente saber que elas recebem
e 40% sdo pessoas sem informagdo ”.05ACS

Foi constatado que entre as familias em situacdo de descumprimento das
condicionalidades estdo algumas das consideradas mais vulneraveis, portanto, deveriam
ser melhor acompanhadas pelos profissionais de salde e pela assisténcia social, bem
como apresentar protecdo social por serem o publico que o PBF precisa inserir nos
servicos publicos.

Um estudo realizado em uma favela do Rio de Janeiro revela que, segundo os
beneficiarios, as condicionalidades propostas sdo dificeis de serem cumpridas. Isso é
justificado, segundo eles, por situages que sdo comuns no ambiente em que vivem. A
violéncia estatal, a rede de crimes organizados, 0s servicos de saude e educacao escassos
na comunidade, por exemplo, impedem o cumprimento das condicionalidades.??

Dessa forma, a desinformacdo sobre os objetivos de se acompanhar as
condicionalidades em saude, 0 desconhecimento dos profissionais e a desarticulagdo entre
0s setores tornam questionaveis os efeitos previstos na legislacdo no caso de
descumprimento. Considerando a baixa cobertura das ESF e a falta de encaminhamento
para programas complementares, é necessaria cautela para classificar os beneficiarios
como resistentes ao cumprimento de seus deveres em relagéo ao PBF.

Quanto a funcdo das informacbes obtidas por meio do acompanhamento das
condicionalidades, foi observado que beneficiarios e profissionais, negaram conhecer a
utilidades das informagOes obtidas, e nenhum relatou ter recebido algum tipo de
informagdo a respeito.

“Né@o sei exatamente. [...]: Acho que deve ter algum
cadastro da gente la, [...JAlguma coisa do governo,
[...]Porque se nao tiver [...]Jregularizado eu acho que [...]
perde”. 22BEN

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 24 — N. 48 — 2024 — e14371



17

PERCEPCOES DOS USUARIOS E DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE SOBRE O ACOMPANHAMENTO
DAS CONDICIONALIDADES EM SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA

Neste quesito, novamente a falta de informagdo e desconhecimento do
funcionamento do PBF, especialmente entre os profissionais, aparece justificando as
irregularidades identificadas no atual acompanhamento das condicionalidades. Os
beneficiarios também precisam ser orientados sobre a importancia das condicionalidades,
para melhor se apropriar de seu direito.

Dentre os 21 profissionais entrevistados, 15 foram questionados sobre a
possibilidade dos dados obtidos no acompanhamento serem usados pela ESF para
triagem, monitoramento, detec¢cdo de problemas de salde ou planejamento de acbes de
prevencdo de doencas e promocéo da saude, e deles, 10 afirmaram gque ndo usavam, e 0s
demais apontaram para apenas usos burocraticos. Esta ndo utilizacdo dos dados também

foi encontrada em estudo anterior.2

“Pelo menos pra mim, que fago a pré-consulta, eu uso esses
dados, né, de pesagem e altura pra digitar pra mandar pro
e-SUS que a gente tem produtividade...”. 16PS

Cabe evidenciar que a avaliacdo dos dados antropométricos obtidos poderia
fornecer um diagnostico inicial da situacdo nutricional dos participantes. A inser¢do do
nutricionista nesta etapa aprimoraria esta atividade, visto que faz parte das atribuicfes
deste profissional na gestdo e na rede assistencial, no trabalho de politicas publicas e
programas institucionais. Dessa forma, esses profissionais poderiam auxiliar na triagem
de usuarios que, por ventura, necessitem de um acompanhamento mais detalhado, no
alcance de diretrizes da Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdio (PNAN) e de
objetivos dos ODS do milénio.®

Quanto a interferéncia do acompanhamento das condicionalidades na promogéo
da saude, pesquisas realizadas com gestores do PBF e profissionais de satde indicaram
que o acompanhamento é visto por eles como uma oportunidade estrategica de entrada da
populagdo aos servicos de satde.>2%2! No presente trabalho foram poucos os profissionais
que relataram a prética de utilizar as informagGes como estratégia para triagem e
encaminhamento dos beneficiarios, ja entre os beneficiarios a falta desse direcionamento

é criticada em funcéo da fragmentacéo e da auséncia de uma matriz de trabalho.

Revista Contexto & Saude - Editora Unijui — ISSN 2176-7114 — V. 24 — N. 48 — 2024 — e14371



18
PERCEPCOES DOS USUARIOS E DOS PROFISSIONAIS DE SAUDE SOBRE O ACOMPANHAMENTO
DAS CONDICIONALIDADES EM SAUDE DO PROGRAMA BOLSA FAMILIA

“Ndo. E s6, que nem, as vezes que eu fui, eu saio daqui,
levo minhas criancas 14, € super rapido. SO mede, pesa e
pronto. "21BEN

Sobre a utilizagdo do momento do acompanhamento das condicionalidades para
utilizacdo de outros servigos da UBS o resultado apresentou contradi¢cbes. Embora a
maior parte dos profissionais tenham negado observar este comportamento, outros nao sé
disseram acontecer, como também enfatizaram a importancia do ato. Os beneficiarios
foram questionados tanto sobre o aproveitamento do momento, quanto sobre a oferta de
atividades de educacdo em saude para eles neste dia, porém estas atividades ndo foram
observadas pelos entrevistados.

Quanto a promocdo da saude oportunizada durante o acompanhamento das
condicionalidades, analisada sobre o aspecto de aumento da frequéncia a UBS, tanto pelos
beneficiérios, quanto entre os profissionais, foi mais comum a ideia de que o cumprimento
das condicionalidades de satde ndo interferiu no habito de frequentar a UBS. No entanto,
houve algumas opinides contrarias, principalmente dos ACS, que acreditam que 0
acompanhamento obriga o comparecimento das pessoas a UBS, mesmo que esporadico.

Como encontrado neste estudo, a literatura mostra resultados contraditorios,
quando busca a associa¢do do acompanhamento com o aumento da frequéncia na UBS.
Profissionais entrevistados no Rio de Janeiro, e em municipios da regido nordeste,
notaram um aumento da demanda nas UBS associada a maior frequéncia dos
beneficiarios apos o inicio do acompanhamento das condicionalidades.® Autores de um
estudo realizado do Rio Grande do Sul concluiram que o acompanhamento das
condicionalidades ao correlacionar o PBF e a cobertura da ESF pode sim, melhorar a
situacdo de saude da populacdo atendida, desde que haja oferta dos servigos nos locais de
acompanhamento e acdes de prevencdo e promogéo a salde. 2

Quanto a realizacdo de atividades para a saude ou servigcos prestados, 0S
beneficiarios relatam ndo participarem de nenhuma acéo voltada especificamente para
eles. Os profissionais também afirmaram ndo realizarem atividades especificas para esse

grupo, nem os veem de forma diferenciada.
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“Pra mim ndo vai fazer diferenca nenhuma, sendo do
programa Bolsa Familia ou néo [...], provavelmente a
maioria deve ser do Bolsa Familia. Mas aqui pra mim néo
tem diferenciag¢do. Eu atendo a sociedade”.18PS

Pesquisadores também identificaram que mais da metade das ESF estudadas ndo
apresentavam essa priorizacdo e ressaltaram que, apesar dos profissionais aparentemente
enxergarem a ndo distingdo como justa, essa diferenciacdo nao se trata de um privilégio
e sim de uma atencéo diferenciada dada a populacdo de maior vulnerabilidade.® Na
verdade, o atendimento diferenciado para individuos mais vulnerdveis, atende ao
principio de equidade do SUS e tem o objetivo de diminuir as desigualdades sociais e
iniquidades em saude.

Em sintese, foi possivel observar que a forma de acompanhamento, utilizacéo e
valorizacdo das condicionalidades em salde no municipio estudado, tem sido pouco
efetiva no objetivo de promover 0 acesso aos servicos como estratégia de superacdo da
vulnerabilidade e ruptura da pobreza entre geracoes.

Mediante a constatacdo de que ainda ha& desinformacdo sobre as acgdes
relacionadas ao programa, desarticulagdo entre as secretarias envolvidas na gestdo do
PBF, falta de integracdo com outros programas, fragilidade das instancias de controle
social e deficiente participacdo popular, diferentes percepcdes na obrigacdo no
cumprimento das condicionalidades, comprometendo a visdo de mundo sobre o PBF,
apresentando uma questéo estrutural e ndo emergencial, faz-se necessario a organizacao
do acompanhamento das a¢des de atencdo a salde.

Neste contexto, é primordial a identificacdo das dificuldades e desafios de
operacionalizacdo e acompanhamento das condicionalidades em satde com o objetivo de
elaborar um plano integrado de trabalho para seu aperfeicoamento como forma de garantir

0 processo adequado de trabalho para a organizacdo da atencéo nutricional no SUS.
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CONCLUSAO

A percepcéo dos atores sociais envolvidos no Programa indica que em Lavras/MG
as condicionalidades do PBF nédo parecem estar interferindo positivamente nas condi¢des
de acesso a saude da populacéo, na melhoria dos indicadores de saude e possivel reducéo
das iniquidades sociais. Os ACS notam melhorias nas familias que utilizam o recurso para
compra de alimentos, mas € possivel perceber uso frequente na compra de alimentos
ultraprocessados ndo promotores da alimentacdo adequada e saudavel. Ainda assim, a
desarticulacdo dos setores e controvérsias no funcionamento trazem a tona a duvida sobre
se 0s atuais beneficiarios sdo os mais vulneraveis e passiveis da inclusdo no Programa.

O acompanhamento das condicionalidades ¢ realizado de forma a atender uma
determinacédo do PBF e grande parte dos profissionais e beneficiarios ndo compreendem
0 seu cumprimento como oportunidade de insercdo nos servicos de saude. O
desconhecimento quanto aos objetivos das condicionalidades em satde do PBF faz com
que a oportunidade destas como estratégia de captacdo e insercdo desta populacdo nos
servicos de saude ndo seja aproveitada.

Por se tratar de um estudo observacional qualitativo este trabalho esta sujeito a
limitagdes. Porém, um estudo longitudinal, embora desejavel, implicaria na necessidade
de tempo e recursos financeiros nao disponibilizados. A pesquisa qualitativa realizada
ndo permite a extrapolacdo, no entanto, espera-se que 0s resultados apresentados alertem
para a necessidades de estudos mais detalhados sobre funcionamento das
condicionalidades do PBF, uma vez que as caracteristicas deste municipio, sdo
semelhantes as encontradas no estado e no pais, além disso, os resultados encontrados
coincidem com os de outros estudos encontrados na literatura, sugerindo que nao se trata
de uma situacdo isolada.

Quanto a realidade municipal, verifica-se a necessidade de aprimorar a supervisao
das condicionalidades, assegurando a consecuc&o de seus objetivos originais. E essencial
fortalecer a integracdo entre o setor de salde e a administracdo municipal do Programa
Bolsa Familia (PBF).
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