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RESUMO

O Brasil foi cenario nos ultimos anos de uma concentracdo de esforgcos
orcamentarios, institucionais, de gestdo e articulacdo de politicas publicas voltados a promocéo da
seguranca alimentar e nutricional. N&o obstante a toda energia empreendida, a Pesquisa Nacional
por Amostra de Domicilios do ano de 2009 encontrou mais de 17 milhGes de domicilios ou 65,5

milhdes de pessoas convivendo com algum grau de inseguranca alimentar e nutricional.

Apesar do grande numero de estudos desenvolvidos abordando a seguranca
alimentar e nutricional, permanecem lacunas relacionadas, principalmente, a associagdo entre 0s
riscos e a capacidade de resposta dos grupos/individuos de forma a identificar padrbes de
vulnerabilidade social para subsidiar a formulacdo de politica pablica na prevencdo dos riscos
associados, no fortalecimento de capacidade de resposta ou de adaptacdo dos grupos vulneraveis.
Assim, utilizando-se dos microdados da PNAD 2009 e do referencial tedrico do CELADE o

presente estudo pretendeu contribuir para a superacao desta lacuna.

A andlise dos dados foi divida em trés fases: descritiva, GOM e CHAID. A anélise
descritiva apresentou o panorama geral da inseguranca alimentar e nutricional a partir de um
paquet de variaveis selecionadas segundo a sua capacidade explicativa do fendbmeno a partir do
modelo de vulnerabilidade do CELADE. A analise do GOM identificou 13 perfis de
vulnerabilidades (3 puros, 3 predominantes, 6 mistos e 1 amorfo). Para 0 CHAID os perfis foram

agrupados em apenas 4 segundo os valores do grau de pertencimento.

Os perfis identificados refletem a relagcdo entre a exposi¢éo ao risco e a capacidade
de resposta dos domicilios a inseguranca alimentar e nutricional. Assim, foram caracterizados 0s
perfis puros: alta exposi¢do ao risco com baixa capacidade de resposta, alta exposi¢do ao risco
com alta capacidade de resposta e baixa exposi¢do ao risco com alta capacidade de resposta. Em
cada um dos perfil foram observadas associa¢cdes a um conjunto de caracteristicas individuais da
pessoa de referéncia e do domicilio, de acesso a um conjunto de programas, agdes e beneficios que

acabaram por definir a sua vulnerabilidade & inseguranca alimentar e nutricional.

A inseguranca alimentar e nutricional apresentou distribuicdo heterogéa entre os
perfis, sendo maior no perfil de maior vulnerabilidade (73,1%). Nesse perfil a situacdo censitaria
do domicilio foi a varidvel mais explicativa detectada. Foi observado também nesse perfil, que
diferente da populacéo geral, o Programa Bolsa Familia associou-se a uma menor distribui¢do da

inseguranca alimentar e nutricional (32,0% versus 21,4%).



Foi verificado também que a inseguranca alimentar e nutricional espraia-se para
além do perfil tipicamente vulneravel. O perfil intermediario, composto de domicilios que
apresentavam niveis de exposicao semelhante ao perfil 1, porém com alta capacidade de resposta
proporcionada principalmente pelo recebimento do BPC ou aposentadoria/pensdo teve uma
prevaléncia de inseguranca alimentar e nutricional de 23,4%. A principal varidvel explicativa da

inseguranca alimentar dentro perfil foi a renda mensal familiar per capita.

Em proporcdo muito inferior foi também encontrada inseguranca alimentar e
nutricional no perfil com menor vulnerabilidade, caracterizado pela alta escolaridade, maior
rendimento, cor branca e ligacdo formal ao mercado de trabalho da pessoa de referéncia pelo
domicilio. Nesse perfil, os domicilios com inseguranga alimentar e nutricional somaram 13,2%. A

renda familiar per capita foi a variavel mais explicativa do fenémeno.
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1. INTRODUCAO

A lei 11.346 de 15 de setembro de 2006, ao criar o Sistema Nacional de Seguranca
Alimentar e Nutricional — SISAN com vista a assegurar o direito humano a alimentacdo
adequada, define em seu artigo terceiro:

A seguranca alimentar e nutricional consiste na realizacdo do direito de todos ao
acesso regular e permanente a alimentos de qualidade, em quantidade suficiente,
sem comprometer 0 acesso a outras necessidades essenciais, tendo como base
praticas alimentares promotoras de saude que respeitem a diversidade cultural e
que sejam ambiental, cultural, econdmica e socialmente sustentaveis

Assim, mais que 0 acesso a uma alimentagdo adequada, a seguranca alimentar e
nutricional envolve outras dimensdes da existéncia humana, pois o ato de alimentar-se €, em
todas as culturas, uma experiéncia que transpassa o bioldgico, sendo, como destaca Burlandy,
“uma construcao cultural, simbolica, referenciada pelos diferentes perfis de consumo
compartilhado em cada sociedade que criam expectativas em valores em torno deste processo”
(BURLANDY, 2007, p. 1446).

Para Perez-Escamilla e Segall-Corréa (2008, p.16), seguranca nutricional é estado
fisiolégico na qual as células e tecidos que compbe o corpo humano estdo devidamente
nutridas para exercer suas funcbes bioldgicas sem o comprometimento de outras funcdes
organicas. Os autores destacam que a seguranca alimentar ¢ o principal determinante da
seguridade nutricional, que envolve e é influenciada por um conjunto de fatores que vao desde
o nivel individual (fatores bioldgicos) até o global (disponibilidade de alimentos no mundo)
(Figura 1).



Figura 1 - Fatores Determinantes da Seguranca Alimentar
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Fonte: Adaptado de Perez- Escamilla e Segall-Correa (2008, p.16)

Por seu turno, a inseguranca alimentar pode ser entendida como o distanciamento
das familias verem atendidos a realizacdo do direito a alimentacdo em conformidade ao ja
enunciado pela lei 11.346/06. Para Bickel et al e Wolf e Frongillo, o conceito de inseguranca

alimentar contém em seu bojo

desde a percepcdo de preocupacdo e angustia ante a incerteza de dispor
regularmente de comida, até a vivéncia da fome por ndo ter o que comer em todo
o0 dia, passando pela perda da qualidade nutritiva, incluindo a diminui¢do da
diversidade da dieta e da quantidade de alimentos (BICKEL, G et al, 2000;
WOLF, W.S. e FORNGILLO JR, E.A, 2001 apud MARIN-LEON, L et al, 2005,
p.1434)

No Brasil, a inseguranca alimentar esta fortemente relacionada a disponibilidade de
renda (sendo maior quanto menor for a renda familiar), a composicdo da familia (maior em
domicilios com presenca de criancas e adolescentes menores de 18 anos e chefiada por
mulheres) e a raca (maior na populagdo negra que na ndo negra) (IBGE, 2005).

N&o obstante a isso, é possivel observar familias em situacdo de inseguranga
mesmo dispondo de recursos suficientes para alimentacdo adequada de sua familia devido a



inadequagdo da alimentacdo em termos sanitarios ou nutricionais (BURLANDY, 2007,
P.1446).

Percebe-se, portanto, a complexidade que o conceito de (in)seguranca alimentar e
nutricional traz em seu bojo por ter além da dimenséo bioldgica e sanitaria, a cultural e ética
intrinsecamente associadas. N&o sendo, portanto, possivel fazer a associa¢do direta entre
inseguranca alimentar e nutricional com a vivéncia da fome, embora esta Gltima seja a
experiéncia mais dramatica contida no conjunto de situacGes que engloba a inseguranca
alimentar. Tampouco, é prudente assumir a forte relacdo entre insuficiéncia de renda com a
inseguranca alimentar como sindnimos, dada existéncia de mecanismos intra-familiar (como a
producdo para auto-consumo) como inter-familiar (formacdo de rede solidariedade) que

interferem na presenca de alimentos nos domicilios.

Essa complexidade nos coloca dois grandes desafios: (i) como mensurar a
inseguranca alimentar e nutricional por meio de um método que dé conta do conceito
anteriormente exposto e (ii) e quais e como sdo associados os fatores s6cio-demograficos com

esse fendmeno multifacetado.

Para além do exercicio académico metodoldgico, responder 0s pontos destacados
no paragrafo anterior tem repercusséo direta no desenho de politicas publicas mais especificas
e focalizadas nos publicos alvos de maior vulnerabilidade social.

A secdo dois — Referencial Tedrico — desta monografia focara na delimitacdo de
duas categorias analiticas que sdo fundantes no presente estudo, (i) a mensuracdo da
inseguranca alimentar e nutricional por meio de escala psicométrica e (ii) e a proposta da
Divisdo de Populacdo da Comissdo Econdmica da América Latina e Caribe (CELADE) de
analise de vulnerabilidade sécio-demografica. A secéo trés sera devotada ao detalhamento dos

objetivos geral e especificos.

2. REFERENCIAL TEORICO

2.1 MENSURACAO DA INSEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL
Frente ao carater multidimensional da questdo, varios estudos tém partido de
enfoques/dimensdes diferentes na tentativa de desenhar um instrumento capaz de captar
elementos que possibilitem afirmar o qudo perto ou distante um dado domicilio se encontra de
ver contemplados os requisitos que o habilite a uma situagdo de seguranga alimentar e

nutricional.



Uma primeira abordagem da questdo desenvolvida pela FAO, a Folha de Balango
de Alimento, foca os espacos regionais e nacionais, considera a existéncia de alimentos nos
estoques nacionais, e utiliza como indicadores a disponibilidade per capita de calorias, medida
a partir da transformacdo em calorias do saldo dos alimentos produzidos, consumidos,
importados e exportados. Esse métodos tem como principal critica ndo incorporar as
diferencas intra e inter-regionais, que sdo no caso brasileiro marcantes (MARILAC-SOUZA,
2009, p.20) .

Outro conjunto de métodos tem unidade de analise menores, podendo chegar ao
nivel de individuo. Perez-Escamilla e Segall-Corréa (2008, p.17) apontam cinco abordagens
comumente utilizadas na mensuracdo da seguranca alimentar. método da Organizacdo das
Nacdes Unidades para Agricultura e Alimentacdo (FAO), pesquisas de orcamento familiar,
consumo alimentar, antropometria e escalas de percepcdo de inseguranca alimentar. As

principais caracteristicas dos métodos foram sumarizadas no Anexo |, traduzido dos autores.

Um dos enfoques adotados parte da dimensdo biolégica do corpo humano,
utilizando-se, para tanto, de dados antropométricos (mensura¢do do corpo humano em seu
peso e altura/estatura), considerando que o corpo registra em suas medidas padrfes alimentares
presentes e pretéritos. Essa abordagem utiliza-se de indicadores como peso-altura/estatura e
altura idade (quando estuda criancas) e do indice de Massa Corporal — IMC?. Esse método tem
a vantagem de ser objetivo (ndo passa pela percepcdo de individuos), gquantitativo e ter
comparabilidade internacional. Porém, apresenta a desvantagem de ser complexo de realizar e
entendimento, necessitar de pessoal treinado, de equipamentos devidamente calibrado e de
local que possua condicdes de realizar as mensuracfes. Além disso, a utilizacdo de medidas
antropométricas assume que os efeitos individuais (fisioldégicos) e do acesso a servigcos de

salide pouco importam na determinacdo da seguranca alimentar.

No Brasil esse método foi utilizado em pesquisas nacionais como o Estudo
Nacional de Despesa Familiar — ENDEF - (1974), a Pesquisa Nacional de Orcamento
Familiar — POF - (2003/2004 e 2008/2009) e a Pesquisa Nacional de Demografia em Saude —
PNDS (2006) todos realizados pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatisticas (IBGE).

1
O IMC é determinado pela divisdo da massa (em quilograma) do individuo pelo quadrado de sua altura (em metro).



2.1.1 ESCALAS PSICOMETRICAS DE PERCEPCAO DE (IN)SEGURANCA ALIMENTAR
Outra linha de pesquisa parte da concepc¢do que a vivéncia da fome é uma
experiéncia subjetiva e impregnada de aspectos psicoldgicos e culturais que importam as
familias um sofrimento para além do desconforto fisiologico decorrente da baixa ingestdo de
calorias que ndo podem ser negligenciados. Nesse sentido, Radimer et al (1987) apud Marin-
Ledn et al (2005, p.1433) manifestam-se que “a fome ¢ uma percep¢ao subjetiva e, portanto,
uma condicdo ndo mensuravel diretamente, devendo-se estudar-se mediante varidveis a ela

correlacionadas”.

O estudo fundante desta abordagem foi o de Radimer, Olson e Campbell (1990)
gue no inicio dos anos oitenta, na Cornell University, fizeram uma pesquisa qualitativa com 32
mulheres em situacdo de pobreza no estado americano de Nova York, no qual identificaram
um padrdo de adaptagdo crescente a privagdo de recursos financeiros ou alimentos. Esse
padrdo iniciava-se pela preocupacédo de faltar alimento quando da ocorréncia de uma situacéo
adversa que poderia comprometer a disponibilidade futura de alimentos (perda do emprego por

um membro da familia, por exemplo).

Na permanéncia do quadro negativo, a familia comecava, entdo, a langar mao de
estratégias que possibilitasse prorrogar a presenca do alimento, mesmo que issoO
comprometesse a qualidade da alimentacdo (a substituicdo do consumo de frutas e verduras
por alimentos com maior concentracao caldrica e de baixo custo, por exemplo). Avancando na
situacdo de inseguranca alimentar, ocorria a redugdo do consumo de alimentos, inicialmente,
em adulto e, posteriormente, em criangas. A observacéo desse padréo possibilitou a construcao
pelos autores de uma escala composta por dez perguntas que tinha objetivo de situar a familia

em que estagio de inseguranca alimentar se encontrava.

Na mesma esteira, o Community Childhood Hunger Indentification Project
(CCHIP) desenvolveu uma escala composta por oito questdes com o objetivo de mensurar a

escassez de alimentos no domicilios com criangas menores de 12 anos.

Nos anos noventa, o Departamento de Agricultura dos Estados Unidos (USDA),
baseado nos estudos da Cornell University e do CCHIP, desenvolve a Escala Domiciliar de
Seguranca Alimentar Americana — HFSSM : US Household Food Security Measure —
composta de quinze itens e trés subitens (aplicados nos domicilios com presenca de criancas).
A semelhanca da escala de Cornell, a HFSSM apoiava-se na observancia do padrdo de
adaptacdo da familia a situacbes de privacdo de alimentos, avancando, entretanto, na

construgdo de um algoritmo que possibilitasse classificar as familias em trés niveis de



severidade de inseguranca alimentar, utilizando-se, para tanto de pontos de corte estabelecidos
por meio do modelo estatistico de Rasch (PEREZ-ESCAMILLA e SEGALL-CORREA, 2008,
P.22).

No Brasil, a Escala Domiciliar Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA) foi
fruto de um processo de adaptacdo da HFSSM que teve inicio em 2003 e foi validada em cinco
centros em suas areas urbanas e rurais (Campinas-SP, Brasilia-DF, Jodo pessoa-PB, Manaus-
AM e Cuiaba-MT —apenas rural) com amostra que variou de cento e vinte e cinco a duzentos
domicilios (SEGALL-CORREA et al; 2004, p.11). O instrumento de coleta de dados é
composto por 15 questdes (quadro 1) que a semelhanga da HFSSM tenta captar em que estagio
nas estratégias para lidar com a privacao de alimentos a familia se encontra. Uma pontuacdo
sintese é gerada a partir do nimero de respostas afirmativas. As familias sdo classificas em
quatro estagios (seguranca alimentar, inseguranca alimentar leve, inseguranca alimentar
modera e inseguranca alimentar grave) conforme pontos de cortes estabelecidos pelo modelo
de Rasch (quadro I1).

Em agosto de 2010, a EBIA passou por uma adaptagdo com vista a permitir a
comparabilidade com dados internacionais e corrigir algumas inconsciéncias observadas na
aplicacdo por ocasido do Suplemento de Seguranca Alimentar e Nutricional (SAN) da
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios (PNAD) em 2004 e de estudos posteriores que

apontavam:

a) Similitude de conceitos da questdo sete e oito, 0 que poderia levar a uma

majoracao da inseguranca alimentar moderada;

b) A questdo dez, considerando a nova dindmica demografica e a transicéo
epidemioldgica que registra um aumento da prevaléncia de sobrepeso como uma
questdo de saude publica, tornou-se absoleta e reforca o conceito de que

inseguranca alimentar é significado de fome.

Resulta, entdo, que a EBIA passa a ser composta de 14 itens com a eliminacédo da
questdo dez e re-elaboracdo do quesito sete, de forma a ndo mais permitir a confusdo com a

pergunta oito.



Quadro 1 - Escala Domiciliar Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA) Evolucdo Semantica e de Questdes

Redacé&o Original

Nova redagéo

Item Nos Ultimos 3 meses... Nos Ultimos 3 meses...

1 A(0) senhora(sr) teve preocupacéo de que a comida nasua casa  A(0) senhora(sr) teve preocupacao de que a comida na sua casa
acabasse antes que a(0) senhora(sr) tivesse condigdo de comprar  acabasse antes que a(o) senhora(sr) tivesse condi¢do de comprar
ou receber mais comida? ou receber mais comida?

2 A comida acabou antes que a(o) senhora(sr) tivesse dinheiro A comida acabou antes que a(o) senhora(sr) tivesse dinheiro para
para comprar mais? comprar mais?

3 A(0) senhora(sr) ficou sem dinheiro para ter uma alimentacdo A(0) senhora(sr) ficou sem dinheiro para ter uma alimentacao
saudavel e variada? saudavel e variada?

4 A(0) senhora(sr) teve que se arranjar com apenas alguns A(o) senhora(sr) teve que se arranjar com apenas alguns
alimentos porque o dinheiro acabou? alimentos porque o dinheiro acabou?

5 A(0) senhora(sr) ndo pbdde  oferecer a(s) suas A(o) senhora(sr) ndo pbde  oferecer a(s) suas
crianga/adolescente(s) uma alimentacdo saudavel e variada crianca/adolescente(s) uma alimentacdo saudavel e variada
porque ndo tinha dinheiro? porque ndo tinha dinheiro?

6 A(s) crianca/adolescente(s) ndo comeu (comeram) quantidade A(S) crianca/adolescente(s) ndo comeu (comeram) quantidade
suficiente porque ndo havia dinheiro para comprar a comida? suficiente porque ndo havia dinheiro para comprar a comida?

7 A(0) senhora(sr) ou algum adulto em sua casa diminuiu, alguma A(0) senhora(sr) ou algum adulto em sua casa pulou refeices,
vez, a quantidade de alimentos nas refei¢cdes ou pulou refei¢cbes, porque ndo havia dinheiro suficiente para comprar a comida
porgue ndo havia dinheiro suficiente para comprar a comida?

8 A(0) senhora(sr) alguma vez comeu menos do que achou que A(0) senhora(sr) alguma vez comeu menos do que achou que
devia porque ndo havia dinheiro o suficiente para comprar devia porque ndo havia dinheiro o suficiente para comprar
comida? comida?

9 A(0) senhora(sr) alguma vez sentiu fome mas ndo comeu porque A(0) senhora(sr) alguma vez sentiu fome mas ndo comeu porque
ndo podia comprar comida suficiente? ndo podia comprar comida suficiente?

10 A(0) senhora(sr) perdeu peso porque ndo tinha dinheiro EXCLUIDA

suficiente para comprar comida?



Quadro 1 - Escala Domiciliar Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA) Evolugcdo Semantica e de Questdes (continuacao)

Item

Nos ultimos 3 meses...

Nos ultimos 3 meses...

11

12*

13*

14*

15*

A(0) senhora(sr) ou qualquer outro adulto em sua casa ficou,
alguma vez, um dia inteiro sem comer ou, teve apenas uma
refeicdo ao dia, porque ndo havia dinheiro para a comida?

A(0) senhora(8r) alguma vez diminuiu a quantidade de alimentos
das refeicdes de sua(s) crianca/adolescente(s), porque ndo havia
dinheiro o suficiente para comprar a comida?

Alguma vez a(o) senhora(sr) teve de pular uma refeicdo da(s)
crianca/adolescente(s) porque ndo havia dinheiro para comprar a
comida?

Sua(s) crianca/adolescente(s) teve (tiveram) fome mas a(0)
senhora(sr) simplesmente ndo podia comprar mais comida?

Sua(s) crianga(s) ficou (ficaram) sem comer por um dia inteiro
porque ndo havia dinheiro para comprar a comida?

A(0) senhora(sr) ou qualquer outro adulto em sua casa ficou,
alguma vez, um dia inteiro sem comer ou, teve apenas uma
refeicdo ao dia, porque nao havia dinheiro para a comida?

A(0) senhora(sr) alguma vez diminuiu a quantidade de alimentos
das refeicdes de sua(s) crianca/adolescente(s), porque ndo havia
dinheiro o suficiente para comprar a comida?

Alguma vez a(o) senhora(sr) teve de pular uma refeicdo da(s)
crianga/adolescente(s) porque ndo havia dinheiro para comprar a
comida?

Sua(s) crianga/adolescente(s) teve (tiveram) fome mas a(o)
senhora(sr) simplesmente ndo podia comprar mais comida?

Sua(s) crianga(s) ficou (ficaram) sem comer por um dia inteiro
porque ndo havia dinheiro para comprar a comida?

* |tem apenas perguntado em domicilios com moradores com menos del8 anos



A Nota Técnica DA/SAGI/MDS 128/2010, de autoria do Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome (MDS), patrocinador da discussdo e contratante do
suplemento de SAN da PNAD nos anos de 2004 e 2009, estabeleceu que os resultados do
Suplemento fossem divulgados ja considerando a nova EBIA, fato possivel dado que as mudancas
refletem apenas na supresséo de itens (BRASIL, 2010, p. 23).

A EBIA ja foi utilizada em pesquisas nacionais como o Suplemento de Seguranca
Alimentar da PNAD nos anos de 2004 e 2009 e na PNDS (2006), todos realizados pelo IBGE

e em diversos estudos de menor escala.

Embora a EBIA seja relativamente facil e apresente custo baixo de aplicacao,
continua a controversia sobre a limitacdo de ndo captar a dimensdo nutricional do processo,

embora alguns itens questionem a reducdo da diversidade de alimentagéo (itens trés e quatro).

Quadro 2 - Pontos de Corte e Classificacdo Utilizados na EBIA

Categoria Pontuacao

Domicilio com pelo menos um morador de menos de 18 anos de idade

Seguranca Alimentar 0 ponto
Inseguranca alimentar leve 1 a5 pontos
Inseguranca alimentar modera 6 a 9 pontos
Inseguranga alimentar grave 10 a 14 pontos

Domicilio com somente moradores de 18 anos de idade ou mais

Seguranca Alimentar 0 ponto
Inseguranca alimentar leve 1 a 3 pontos
Inseguranga alimentar modera 4 a5 pontos

Inseguranga alimentar grave 6 a 8 pontos
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Fonte: Adaptado de BRASIL, 2010, p.20

Os seus estudos de validagcdo preocuparam-se com a consisténcia interna do
instrumento e validade preditiva (consisténcia externa), nao foram realizadas comparacdes

com outros instrumentos ja consagrados na mensuracao da inseguranca alimentar e nutricional.

2.2 VULNERABILIDADE SOCIODEMOGRAFICA - A PROPOSTA CELADE DE ANALISE
O termo vulnerabilidade social tem sido incorporado por diversos campos do
conhecimento sem, contudo, compartilhar entre as areas 0 mesmo universo semantico, o que
tem provocado uma polissemia, elemento de ruido na comunicacéo eficaz entre as disciplinas
e a construcdo de um arcabouco tedrico unificador e apropriador dos conhecimentos gerados
pelos diferentes grupos de pesquisa, condi¢do fundamental no enfrentamento da questdo social

nas sociedades modernas.

Para possibilitar uma anélise comparativa entre os diversos significados atribuidos
pelas disciplinas ao termo vulnerabilidade social, Alwang, Siegel e Jgrgensen (2001, p.2)

propGem um esquema que fragmenta o conteido do termo em trés elementos constituintes:

a) Risco: vulnerabilidade inicia com a nocao de risco. Risco é a probabilidade
de um evento desagradavel e incerto, previamente conhecido ou ndo, acontecer. Os autores
destacam que o evento por sua vez pode ser caracterizado por sua magnitude (tamanho e

dispersao), frequéncia, duracao e historia.

b) Resposta ao risco: uma vez a materializagdo do risco, ou seja, 0
acontecimento do evento indesejavel, os moradores/comunidades afetados lancam mao de
estratégias para lidar com os efeitos deletérios imposto. Essas estratégias dependem dos
recursos disponiveis e de qudo bem preparados estejam para lidar com o acontecimento. E por
fim,

c) O Resultado: que como o préprio nome diz representa o efeito final
resultante da interacdo dos mecanismos langados mao pelos moradores/comunidades frente ao

acontecimento indesejavel.

Embora esse esquema se preste a auxiliar a analise dos contetdos atribuidos ao
conceito de vulnerabilidade social, ele ndo permite uma analise sistematica das politicas

sociais vis a vis as vulnerabilidades sociais de uma comunidade, grupo ou individuo dada a sua
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relacdo causa-efeito ser muito linear e direta, desconsiderando, por exemplo o fator tempo e a
capacidade das comunidades se adaptarem ao risco.

Assim, adotaremos o conceito de vulnerabilidade socio-demografico desenvolvido
pela divisdo de populacdo Comissdo Econdmica para a Ameérica Latina e Caribe (CEPAL) —
CELADE, que tem a pretensdo de ser, conforme destaca Quiroga (2006, p.31),
“suficientemente amplo para abranger diversos aspectos da realidade, independentemente do

segmento social afetado”.

Com o intuito de caracterizar o adjetivo “socio-demografico” do substantivo
vulnerabilidade, a CEPAL (2002, p.6) faz trés apontamentos: (i) que as varidveis
populacionais, a excecdo de algumas (como a taxa de mortalidade), ndo se configuram em si
um risco; (ii) a exposicdo ao risco € funcdo do segmento socioeconémico e cultura a que o
individuo/grupo pertence; e (iii) a capacidade de resposta e de adaptacdo ao risco (elementos
constituintes da matriz de vulnerabilidade sécio demogréfica a ser explicitada no proximos
paragrafos) estdo associadas ao acesso a bens e servigos publicos, a visibilidade e poder de
barganha dos setores sociais afetados pelo risco, as politicas publicas e oportunidades

disponiveis.

Para a CEPAL (2002, p.6) a vulnerabilidade s6cio-demogréfica é uma sindrome
resultante da ‘“combinacdo adversa de um risco com a incapacidade de responder a
materializacdo deste risco com a inabilidade de se adaptar ativamente a uma nova situacao

gerada por aquela materializagio™.

A Figura 2 representa graficamente o marco analitico da inseguranca alimentar

usando-se a abordagem da CELADE de vulnerabilidade sdcio-demogréfica.

Como destaca a CEPAL, apenas o risco pode ser caracterizado exclusivamente
por variavel adstrita da populacdo. Tanto a capacidade de resposta quanto a de adaptacdo séo
funcdo de fatores sociais. No caso da inseguranca alimentar, 0 modelo proposto contempla
variaveis exclusivamente demograficas (presenca de dependente — criancas e idosos — no
domicilio, raca/cor, envelhecimento), sociais (alta concentragcdo de renda e insercdo precoce

no mercado de trabalho) e climaticas (escassez de agua).

2 Traducao livre de ‘“‘socio-demographic vulnerability is a syndrome combining potentially adverse
sociodemographic events (risks), incapacity to respond to the materialization of those risks, and inability to
adapt actively to the new situation generated by that materialization.”
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Pelo presente modelo analitico a acdo estatal deveria atuar em trés pontos: (1) na
prevencéo, (i) no fortalecimento da capacidade de resposta por meio de programas sociais
que respondam de forma paliativa ao risco e (iii) e aumento da capacidade de adaptacao por
meio de reformas estruturais que permitam modificagdes nas estruturas endogenas da

comunidade de formar a possibilitar convivéncia com a materializagdo do risco.



Figura 2 - Vulnerabilidade Sécioeconémica a Inseguranca Alimentar e Nutricional

Vulnerabilidade Sociodemografica

Fonte: Adaptacdo propria de esquema proposto pela CEPAL (2001)

13
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2.3 VULNERABILIDADE SOCIODEMOGRAFICA E INSEGURANCA ALIMENTAR

A compreensdo da seguranca alimentar tem motivado varios estudos que buscam
associar fatores socioeconémicos e culturais a situacdo de precariedade da realizacdo do direito
humano a alimentacéo adequada. Um trabalho de referéncia neste campo, pela sua abrangéncia e
analise detalhada da realidade, ¢ o “Geografia da Fome” de Josué de Castro, lancando ainda na
década de 50. Castro (1952) faz um retrato detalhado do quadro epidemioldgico nutricional,

operando com a categoria fome no espaco geografico do pais.

O ENDEF, realizado pelo IBGE em 1974, avangou na caracterizacdo do estado
nutricional das familias brasileira. Como foram coletados dados antropométricos e de consumo
das familias, foi possivel associar as variaveis nutricionais com padrfes de gasto da populagédo
(MARILAC-SOUZA, 2009, p.9).

Em 1989, fruto da parceria do IBGE e do Instituto de Pesquisa Econdmicas
Aplicadas — IPEA — e o Instituto Nacional de Alimentacdo e Nutricdo — INAN, foi realizada a
Pesquisa Nacional de Saude e Nutricdo (PNSN) que, usando-se da amostra mestre da PNAD,

mediu e pesou mais de 60 mil pessoas (BRASIL, 1990)

Mais recentemente, o IBGE realizou a POF, nos anos de 2002/2003 e 2008/2009,
que a semelhanca da ENDEF investigou os gastos familiares e realizou a antropometria, com a

entrevista a 55 mil domicilios e pesado e medidos mais de 188 mil pessoas de ambos 0s sexos.

Além dessas pesquisas de maior félego, destaca-se a realizacao por parte do MDS de
estudos voltados a investigacdo do estado nutricional de populacdes vulneraveis sujeitas a seus
programas, acdes, servicos e beneficios socioassistenciais, como a chamada nutricional semiarido
(2005) e chamada nutricional quilombola (2006).

A existéncia de varios estudos retratando a questdo da inseguranca alimentar ndo
afasta por completo a necessidade de se entender o processo de excluséo social que coloca um
contingente expressivo da sociedade em situacdo de vulnerabilidade sociodemogréfica para a

inseguranca alimentar. Nessa esteira, Tapajos et al (2010) reconhecem que

(...) j& haviam estudos que diagnosticavam um quadro marcado pelo problema da
fome, vivenciado por parte da populacdo extremamente pobre. No entanto, esses
estudos eram, por um lado, escassos, representando diagnésticos temporais, que
ndo eram reproduzidos ao longo do tempo, o que, portanto, ndo permitia
monitorar a evolucdo do problema. Por outro lado, eram elaborados a partir de
um aparato metodoldgico incapaz de contemplar a muldimensionalidade da
seguranca alimentar e nutricional.
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Permanece, portanto, a necessidade de se ter um olhar sistémico de forma a
incorporar as diferentes facetas do problema. Nos préximos paragrafos, serdo apresentadas as
principais varidveis explicativas do fenémeno inseguranca alimentar, tendo como elemento

organizador o modelo de vulnerabilidade sociodemogréafico elaborado pelo CELADE.

O primeiro risco sociodemogréfico que se associa com a inseguranga alimentar e
nutricional é a renda. Em uma economia de mercado, onde o alimento € uma mercadoria e muitas
vezes uma comodity, a escassez de recursos é fator limitante ao acesso do domicilio ao direito de
uma alimentacdo adequada. Dados da PNAD 2009, demonstram que 87,6% dos domicilios
particulares que tinham inseguranga moderada ou grave recebiam até um salario minimo de renda
domiciliar per capita (BRASIL, 2010, p.41).

Acrescente a isso, que nas populacdes de baixa renda, a flutuacdo da renda, em
funcdo da precaria insercdo no mercado de trabalho, é um forte fator de risco a inseguranca
alimentar. Soares (2010, p.312) aponta que em um periodo de 24 meses — tempo de revisao
cadastral do Bolsa Familia — a pobreza longitudinal seria o dobro da pobreza transversal®, ou seja,
ao longo do espaco temporal 0 mesmo nimero do contingente de pobres medida no ponto teve
alteracbes na renda que os classificaria como pobre, embora que naquele més nao fossem

considerados pobres.

A CEPAL (2002, p.4) aponta que as populacdes que tém renda de até 1,25 da linha
de pobreza estdo sujeitas aos mesmos riscos das populacbes pobres, dada as variagbes na
economia dos paises latino-americanos. Nesta esteira, a presenca de uma fonte de renda estavel,
no domicilio, como o recebimento de um beneficio socioassistencial de transferéncia de renda
(Bolsa Familia ou Beneficio de Prestacdo Continuada — BPC) aumenta a capacidade de resposta

do grupo ao risco de vivenciar a inseguranga alimentar.

Associada ao risco da renda e muitas vezes utilizada como sua proxy, a escolaridade
do chefe do domicilio também apresenta forte relacdo com a inseguranca alimentar. A baixa
escolaridade leva a uma insercdo precaria no mercado de trabalho, que por seu turno, leva a um
nivel de rendimento menor e com maior flutuagdo. Ao mesmo tempo em que a escolaridade

representa no Brasil um risco socio-demogréfico, a oferta de programa de educacdo de jovens e

% Soares (2010) trabalha com os conceitos de pobreza transversal como o contingente de pessoas com renda mensal
per capita abaixo da linha de pobreza (R$ 120,00) em um dado més, trata-se de uma fotografia daquele més. A
pobreza longitudinal, por outro lado, refere-se, segundo o autor, ao nimero total de pessoas que em um dado espaco
temporal (2, 3...n meses) tiveram renda mensal per capita menor que ao da linha de pobreza, trata, assim, de uma

medida de estoque.
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adultos é um mecanismo de prevenc¢do (quando o risco ndo se materializou) ou de fortalecimento

de capacidade de adaptacéo.

A indisponibilidade de agua é outro fator de risco a inseguranca alimentar. A
escassez da agua leva a situacdes de uso de dgua nao potavel e com isso 0 comprometimento da
salde da populacdo e a baixa absor¢do dos micronutrientes necessarios ao desenvolvimento de
suas capacidades. Além disso, a producao de alimentos locais é comprometida, o que por um lado
reduz a renda disponivel dos agricultores, quer pela reducdo de alimentos para autoconsumo, quer
pala diminuicdo da renda oriunda da venda da producdo. Por outro lado, a reducdo na producao
local promove uma inflagdo dos géneros alimenticios, 0 que reduz o acesso da populacao a esses
produtos. Dados do CADUnico apontam que 21% dos beneficiarios do Programa Bolsa Familia
ndo tem acesso a agua tratada no domicilio (CONSTAZI e FAGUNDES, 2010, p.255).

A raga/cor, por estar associada, no Brasil, aos aspectos socioeconémicos, também é
um fator de risco a inseguranca alimentar (MARILAC-SOUZA, 2004, p.31). Segundo o IBGE, em
2009, 43% da populacdo n&o branca® vivenciou alguma forma de inseguranca alimentar, contra
24% da populacdo branca (IBGE, 2010, p.12). Dados do CADUnico apontam que mais 72% dos
beneficiarios do Bolsa Familia se declararam como ndo branco (CONSTAZI e FAGUNDES,
2010, p.262).

A composi¢do do domicilio também pode ser considerada um risco associado a
inseguranca alimentar. A CEPAL (2002, p.5) alerta para que, no geral, os domicilios com maior
taxa de dependentes (presenca de criancas, idosos ou pessoas deficientes) sao 0s mais susceptiveis
a crises econémicas e estariam, portanto, com maior risco de inseguranca alimentar e nutricional,
dado que uma estratégia que os domicilios lancam mao nessas ocasides é a disponibilizacdo da
mao de obra de seus moradores no mercado de trabalho. Além disso, como destaca Marilac-Souza
(2004, p. 30) as criancas demandam um maior percentual de gastos no orcamento familiar, por

requerem mais atencdo de salde, educacéo e vestimentas.

No outro lado da escala etaria, a presenca de idoso no domicilio também
compromete os gastos domiciliares quer pela sua indisponibilidade para o0 mercado de trabalho,
quer pela necessidade de gastos adicionais com salde. No caso brasileiro, entretanto, dada a alta
cobertura das agdes governamentais de transferéncia de renda previdenciérias (aposentadoria) ou
ndo (BPC), os idosos estariam menos expostos ao risco. Dados da PNAD apontam que 76,2% da
populacdo com mais de 65 anos foi classificada, em 2009, como tendo seguranca alimentar, sendo

* No presente trabalho optou-se associar os pretos, pardos e indigenas na categoria “ndo brancos”(negros), conforme
sugestdo de Wood e Carvalho (1994).
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0 maior percentual das faixas etérias (IBGE, 2010, tabela 1.1.2). Portanto, a presenca de um idoso,
no caso brasileiro, no domicilio, aparentemente ndo representa um risco a seguranca alimentar e

nutricional.

Por fim, a insercdo no mercado de trabalho pode ser um fator de risco ou protetivo da
inseguranca alimentar. Insercdes precoces, quando o jovem ainda ndo tem escolaridade suficiente,
leva a ocupacao de postos de trabalho de baixa remuneracdo e precarios, o que coloca a familia em
situacdo de risco de vivenciar a inseguranca alimentar. Dados do Ministério do Trabalho e
Emprego apontam que mais de 40% dos desligamentos do setor formal no ano de 2009
aconteciam antes de seis meses de trabalho, quando o trabalhador adquire o direito ao seguro
desemprego (BRASIL, 2009, p.3).

Dada as dinamicas proprias das zonas rural e urbana na distribuicdo/manutencdo da
riqueza, a situacdo dos domicilios foi incorporara como um fator de risco sociodemografico para

inseguranca alimentar e nutricional.

3. OBJETIVOS
3.1. GERAL

Identificar padrdes de vulnerabilidades sécio-demograficas associados a insegurancga
alimentar da populacéo brasileira no ano de 20009.

3.2. ESPECIFICOS
a) Descrever inseguranca alimentar e nutricional nos domicilios brasileiro no ano de
2009 segundo as categorias de riscos séciodemograficos e capacidade de

respostas.

b) Identificar grupos/perfis puros que apresentem (i) alta exposic¢éo ao risco e baixa
capacidade de resposta (maior vulnerabilidade s6ciodemografica para inseguranca
alimentar), (ii) baixa exposi¢do ao risco, porém com baixa capacidade de resposta

e (iii) exposto ao risco com baixa capacidade de resposta;

c) ldentificar a associacdo de fatores que fazem com que os individuos pertencam a

um dos grupos/perfis identificados;

d) Identificar a contribuicdo das politicas de transferéncia de renda no fortalecimento

da capacidade de resposta dos grupos/perfis.
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4. DELIMITACOES
O presente estudo utilizara os microdados da PNAD no ano de 2009, quando foi

estudada em suplemento proprio a seguranca alimentar e nutricional dos Brasileiros.

A PNAD é uma pesquisa de base domiciliar, levada a cabo anualmente, excetos 0s
anos de censo, pelo IBGE, desde 1967. A amostra da Pesquisa é probabilistica de domicilios
em trés estagios: (i) unidade primaria: municipios; (ii) unidade secundéria: setor censitario; e
(iii) unidade terciéria: domicilio, com representatividade para as UF, regides metropolitanas e
grandes regides. Em 2009, a PNAD pesquisou 153.837 domicilios e 399.387 pessoas,

distribuidas em 7.818 setores censitarios e 851 municipios.

A PNAD pesquisa varios aspectos socioecondmicos e demograficos. Muitos dos
temas sdo investigados anualmente e outros em periodicidade varidvel, em suplementos
tematicos contratados pelos 6rgdos parceiros. A seguranca alimentar foi objeto de suplemento
nos anos de 2004 e 2009, que utilizaram para sua mensuracdo a EBIA. Os dados analisados no
presente estudo ja adotaram a metodologia especificada na Nota Técnica DA/SAGI/MDS n°.
128/2010.

5. JUSTIFICATIVA

No Brasil, apesar do aumento recente da producdo de dados sobre seguranca
alimentar e nutricional, ainda ndo se conhece de forma aprofundada a associacdo entre 0s
riscos e capacidade de resposta dos grupos/individuos de forma a identificar padrbes de
vulnerabilidade social para subsidiar a formulacdo de politica publica na prevencéo dos riscos
associados, no fortalecimento de capacidade de resposta ou de adaptacdo dos grupos
vulnerdveis. Utilizando-se dos microdados da PNAD 2009 e do referencial teérico do
CELADE o presente estudo pretendeu contribuir para a superacgao desta lacuna.

6. METODOLOGIA

6.1 FONTE DOS DADOS
Como explicitado anteriormente, o presente estudo valer-se-4 dos microdados da
PNAD 2009, tanto do caderno padrdo quanto do suplemento de seguranca alimentar e

nutricional.

O plano amostral complexo da PNAD serd incorporado, conforme descrito por
Marilac-Souza (2004, p.36), nos modelos estatisticos do estudo, utilizando-se, para tanto, o

aplicativo complex sample do SPSS com o uso das variaveis V4617 (STRAT) — que identifica
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0S municipios autorepresentativos, V4618 (PSU) — que identifica as unidades primarias de
amostragem e a V4611 (weight) que aponta o peso do domicilio na amostra, no estudo das
variaveis associadas ao banco de dados de pessoas, sera utilizada a variavel V4729 como peso
da pessoa na amostra, mantidos, entretanto, os demais parametros na incorporacdo do plano

amostral.

A base de domicilios da PNAD contém 153.837 registros e a de pessoas 399.387.
Serd realizado a juncdo das duas bases utilizando-se da variavel “chave” e 0 método
merge/add cases do software estatistico SPSS versdo 18, de forma que a base resultante seja de
pessoas com as informagBes de domicilios. Os casos que ndo apresentam dados que
impossibilitem estabelecer a (in)seguranca alimentar e nutricional dos entrevistados seréo
excluidos da base. A semelhanca de estudos recentes que utilizaram o banco de dados da

PNAD, espera-se que tenha uma perda maxima de 5% dos registros.

6.2. VARIAVEIS SELECIONADAS
Além das variaveis referentes a amostra, serdo utilizadas as variaveis do
suplemento de seguranca alimentar e nutricional (Anexo IlI) e do caderno padrdo que
caracterizem o risco sociodemogréafico ou a capacidade de resposta/adaptacdo dos domicilios,

conforme figura 3.

A variavel sobre seguranca alimentar sera transformada em dicotdmica com duas

possibilidades de resposta (0 — seguranca alimentar e 1- inseguranca alimentar).

A presenca de pessoas dependentes no domicilio sera operada pela construcdo de
uma varidvel que agrupara a presenca de idosos (maiores de 65 anos) e de criancas (menores
de 10 anos). As informacdes sobre raga/cor serdo obtidas da variavel V0404, que sera

recodificada em branco e ndo branco, conforme sugestédo de Wood e Carvalho (1994).

O local do domicilio sera operacionalizado pela varidvel UF. Para este estudo, 0s
municipios auto-representativos e regides metropolitanas ndo serdo analisados em separado.
Os resultados serdo também estudados em funcdo da situagdo censitaria do domicilio, operada
pela variavel V4105, cujas opcOes de respostas foram agrupadas para refletir a dicotomia

rural/urbano.

A conformacdo da familia serd trabalha por meio da varidvel construida pelo IBGE

v4723, que tem as opcOes de respostas descritas no quadro 3. Particularmente interessa as
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familias monoparentais chefiadas por mulheres e com filhos menores de 14 anos (opgédo 06 e
08).

Quadro 3 - Descricdo da Variavel Tipo de Familia

Variavel Descricéo O els Label
resposta
V4723 | Tipo de familia para todas as 01 Casal sem filhos
unidades domiciliares (em todos 02 Casal com todos os filhos menores de
0s tipos de familia podem existir 14 anos
pessoas cuja condi¢do na familia 03 Casal com todos os filhos de 14 anos
era outro parente, agregado, ou mais
pensionista, empregado 04 Casal com filhos menores de 14 anos
doméstico ou parente do e de 14 anos ou mais
empregado domeéstico) 06 Mé&e com todos os filhos menores de
14 anos
07 Mée com todos os filhos de 14 anos
ou mais
08 Maée com filhos menores de 14 anos e
de 14 anos ou mais
10 Outros tipos de familia

Fonte: Dicionario de variaveis da PNAD (IBGE, 2010).

A insercdo precoce no mercado de trabalho serd estudada por meio da varidvel
v9891 e v9892.

O acesso a renda sera visto por trés dimensdes: (1) aposentadoria (V1251, V1254,
V1257 e v1260), Bolsa Familia (V1273) e BPC(V1273). Com relacdo ao Bolsa Familia, sera
adotado procedimento recomendado por Foguel e Barros (2010) modificado por Soares et al
(2010) que em sintese consiste em assumir que todas as rendas inferiores a renda maxima do

Bolsa Familia (R$ 200,00) na variavel V1273 s&o originarias do Bolsa Familia.

Procedimento semelhante foi adotado, conforme preceitua Souza(2010), para
deteccdo de domicilios beneficiado pelo BPC, assumindo que os montantes no valor de um
salario minimo (R$ 465,00) na variavel V1273 sdo devidos ao programa socioassistencial.

A escolha pelo Bolsa Familia como programa a ser representando como
transferéncia de renda em detrimento de programas estaduais estad na cobertura do programa

nacional que chega a mais de 12 milhdes de familias.

Os programas de amparo ao trabalhador serdo estudados pelas variaveis V9047
(auxilio satde), V9044 (Programa de Alimentacdo do Trabalhador) e V9611 combinada com

a V9612 e V4706 (direito ao seguro desemprego).
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A prética de producdo para o autoconsumo (V9068) e nimero de anos de estudos
(\VV4803) também integrardo o rol de varidveis a serem trabalhas nos modelos estatisticos.



Figura 3 - Variaveis que Serdo Utilizadas

Vulnerabilidade Sociodemografica
Variaveis a Serem Utilizadas

Materializacao do Risco

Fonte: elaboracéo propria.

22



23

6.3. ANALISE ESTATISTICA
A andlise dos microdados da PNAD sera realizada em trés momentos. Inicialmente,

sera realizada uma analise univariada, que consistird na descricdo da amostra a partir das
varidveis descritas na secdo 6.2, nesse momento os dados dos domicilios com seguranca

alimentar serdo comparados com os na situacdo de inseguranca alimentar e nutricional.

6.3.1 0 METODO GOM
A segunda etapa do estudo consistird em definir os grupos/perfis a partir das
varidveis associadas a inseguranca alimentar e nutricional. Dada a grande homogeneidade
esperada nos grupos de baixa renda, sera utilizada o método GoM — Grade of membership —

ou grau de pertencimento.

Essa técnica esta baseada na teoria de conjuntos nebulosos ou fuzzy set descrita por
Zadeh (1965). O que fundamentalmente diferencia a teoria dos conjuntos nebulosos da teoria
dos conjuntos bem definidos — majoritariamente usado na construcdo de tipologias sociais — €
que naquela um individuo pode pertencer simultaneamente a diversos conjuntos em graus
diferentes, ao passo que nessa o pertencimento € binario (0 — o individuo ndo pertence, 1 — 0
individuo pertence ao conjunto) (SAWYER et al., 2000).

O método GoM ja foi utilizado em diversos estudos por demografos (SAWYER et
al., 2000; DRUMOND et al., 2007 e MELO, 2007) e estudiosos da saude ( ALVES, LEITE e
MACHADO, 2008).

O Meétodo permite construir, a partir da sintese de um grande nimero de
informacdes sobre os individuos, além dos perfis extremos (cujo pertencimento é absoluto a
um dado conjunto), perfis intermediarios calculados pela distancia relativa dos perfis extremos

(medido por escore de grau de pertencimento - gix).

O escore de grau de pertencimento de cada individuo varia de zero — quando o
pertencimento é nulo — a um — quando o pertencimento é considerado absoluto. O que
diferencia, entretanto, 0 GoM dos demais métodos é a possibilidade dos individuos
apresentarem escores de pertencimento intermediarios. Para se utilizar a metodologia GoM,

duas premissas devem esta presentes:

a) Qik 20 paracadaiek 1)

K
b) é g«=1paracadai (2)

k=1
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onde:
gik: Escore de pertencimento de um individuo (i) pertencer a um conjunto (k)

A primeira condicdo estabelece que o menor valor que o escore de pertencimento

(gik) possa admitir é zero, ou seja, ndo existe escore de pertencimento negativo.

J& a segunda estabelece que a somatdria para cada individuo de todos os escores de
pertencimentos a cada um dos grupos k ndo pode ser superior a um. Para atender a segunda
condicdo € necessario que as respostas que os individuos dao ao conjunto de variaveis que
configuram os seus perfis sdo independentes entre si, ou seja, ha independéncia de qualquer
variavel yi dentro de um conjunto de variaveis aleatorias Yij (onde i se refere ao individuo, j

a questdo e | a categoria de reposta de resposta de cada variavel).

Segundo Quiroga (2006, p. 56), os graus de pertencimentos — gik (k=1, 2, 3 ... K) —
sdo variaveis aleatdrias concretizadas com base na composi¢do do vetor aleatorio & =(&;... i),
cuja funcdo de distribuicdo € dada por H(X)=Pr(§ < x), portanto, diferentes amostras de

individuais de i produzem conjuntos diferentes de escores de pertencimentos (gix).

Além disso, a probabilidade de resposta | para a j-ésima questdo pelo individuo i,

condicionada ao seu escore de pertencimento gix, seré dada por:
&
Pr( Yia =1) =aQ g/ «i 3
k=1

Onde Ay representa a probabilidade de resposta | para o j-ésimo quesito pelo

elemento i com k-ésimo perfil extremo.

Entendida as equacdes anteriores, resta apenas apresentar a sua funcdo de maximo

verossimilhanca:

L o4 Nk "

Ly)=00 0@ gw k)" 4
i) kA

Onde:

I= ndmero de individuos da amostra

J=ndmero de questdes

Lj =Numero de categorias de respostas possiveis para J

K=numero de perfis de referéncia (perfis extremos/puros).
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O método GoM requer que sejam definido o nimero de perfis de referéncia (K) e a

categorizacdao das varidveis continuas.

Apo6s rodar o modelo, optou-se por trabalhar com trés perfis puros (k=3) por
apresentar maior coeréncia substantiva com o fenébmeno em estudo. Definiram-se como perfis
puros aqueles que apresentavam um grau de pertencimento ao perfil igual a 1 (gik-=1). Quando
0 grau de pertencimento variava entre 0,75 a 1, o perfil foi definido como predominante.
Idealmente buscaram-se perfis que apresentem: (i) alta exposi¢éo ao risco e baixa capacidade
de resposta (maior vulnerabilidade sdciodemografica para inseguranca alimentar), (ii) baixa
exposi¢do ao risco, porém com baixa capacidade de resposta e (iii) exposto ao risco com baixa
capacidade de resposta.

Os perfis foram classificados em predominantes e mistos conforme proposto por

Sawyer et al (2000), cuja descri¢do encontra-se no Quadro 4.

Quadro 4 - Critérios de Classificacdo dos Individuos em Perfis de Vulnerabilidade a SAN
segundo o Grau de Pertencimento

Perfis puros Perfil 1 Puro Gii=1
Perfil 2 Puro Gi=1
Perfil 3 Puro Gis=1

Perfis Perfil 1 predominantes Gi1>0,75

predominantes Perfil 2 predominantes G,1>0,75
Perfil 3 predominantes G3:>0,75

Perfis mistos Perfil Misto entre 1 e 2 com | {0,50< Gi;< 0,75} N{0,25 < G;j»<0,50}
predominancia de 1 N {Gi3<0,25}
Perfil Misto entre 1 e 3 com | {0,50< Gi;< 0,75} N{0,25 < Gj3<0,50}
predominancia de 1 N {Gj»<0,25}
Perfil Misto entre 1 e 2 com | {0,50< Gi»< 0,75} N{0,25 < G;j;<0,50}
predominancia de 2 N {Gi3z<0,25}
Perfil Misto entre 2 e 3 com | {0,50< Gi»< 0,75} N{0,25 < Gj3<0,50}
predominancia de 2 N {Gi1<0,25}
Perfil Misto entre 3 e 1 com | {0,50< Gi3< 0,75} N{0,25 < Gj31<0,50}
predominancia de 3 N {Gi2<0,25}
Perfil Misto entre 3 e 2 com | {0,50< Gi3< 0,75} N{0,25 < Gj»<0,50}
predominancia de 3 N {Gi1<0,25}

Perfil amorfo Perfil sem predominio {0i1<0,50} N {gi»<0,50} N {gi3<0,50}
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Nessa fase do estudo todas as variaveis foram categorizadas, incluindo as continuas
idade (v8005), anos do inicio do trabalho (v9891+v9892), anos de estudos (v4803) e

rendimento familiar per capita.

Para rodar o modelo utilizou-se do software GOM3.4 desenvolvido por Peter
Charpentier do Departamento de Epidemiologia e Saide Publica da Escola de Medicina da
Universidade de Yale. O software trabalha no ambiente DOS e pode se adquirido

gratuitamente no sitio eletrénico http://lib.stat.cmu.edu/DOS/general/.index.html. Uma das

limitacGes dessa versdo do software € o numero limitado de caso que é possivel estudar,
restrito a 4 mil. Assim, foi necessario fazer uma amostra aleatdria do conjunto de mais de 120
domicilios pesquisados na PNAD. A escolha do domicilios a serem incluidas na anéalise foi
realizada pelo pacote estatistico SPSS por meio do comando select case, random sample of

Cases.

6.3.2 A ANALISE DE CHAID
Uma vez definidos os perfis, as associacfes entre as variaveis foram estudadas em

cada grupo pelo modelo estatistico CHAID.

CHAID é a abreviacdo de Chi-squared Automatic Interation Dectector, técnica
desenvolvida por Gordon V. Kass no ano de 1980, que permite classificar hierarquicamente as
variaveis por meio de teste chi-quadrado, utilizando-se, sucessivamente de tabelas de duplas
entradas (varidvel preditora versus dependente). O método divide os individuos em grupos de
tal forma a manter homogeneidade intragrupo, segundo uma variavel, e heterogeneidade
intergrupo. Dessa forma é possivel estabelecer ndo apenas possiveis relaces de dependéncias,

mas sobretudo uma hierarquia entre estas relacdes.

O CHAID tem a vantagem de apresentar graficamente na forma de arvore de
decisOes essas relacdes, o que facilita a visualizacdo e a compreensao dos resultados. A Figura
4 apresenta uma representacdo esquematica da arvore de decisdo gerada pelo modelo CHAID.

Devido as sucessivas divisdes da amostra em grupos menores (0s ramos da arvore
de decisdo), é necessario uma amostra relativamente grande, pois facilmente o nimero de
individuo dentro de cada grupo pode ser reduzido de forma a ndo suportar analise estatistica
(ANTIPOV, E., POKRYSHEVSKAYA, E, 2009, p.2).

Para analise de CHAID sera utilizado o aplicativo decision tree do pacote

estatistico SPSS e serdo utilizadas as mesmas variaveis utilizadas na analise de GoM.


http://lib.stat.cmu.edu/DOS/general/.index.html
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Figura 4 — Exemplo de Arvore de Decisdo Resultante da Anélise de CHAID
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Fonte: elaboracdo propria.
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7. RESULTADOS
7.1 ANALISE DESCRITIVA

Nos microdados da PNAD (bases pessoa e domicilio concatenadas) foi possivel
encontrar 56.646.432 domicilios caracterizados como particular permanente ou particular
improvisado (op¢do 1 e 3 na variavel V0201), onde habitavam 191.692.867 pessoas. N&o
foram considerados os domicilios coletivos dado que a EBIA tem com unidade de analise o

domicilio particular.

A primeira parte desta secdo descreverd a distribuicdo do fendmeno estudado no
territorio nacional e segundo as variaveis que foram caracterizadas como Risco
Sociodemografico. A segunda parte tratard de caracterizar a capacidade de resposta dos

individuos a inseguranca alimentar e nutricional a partir da variaveis selecionadas.

7.1.1 Risco Sécio Demografico

Os dados da PNAD, conforme demonstrado na Tabela 1, revelam que, em 2009,
quase 70% dos brasileiro tinham seguranca alimentar e nutricional. A inseguranca alimentar
apresentou um gradiente decrescente de incidéncia, sendo observado uma maior prevaléncia
em suas forma leve (18,7%) e menor na grave (5,0%).

Tabela 1 - Situacdo de Seguranca Alimentar e Nutricional em Domicilios Particulares,
Brasil, 20009.

Situagdo Frequéncia Percentual
Seguranca Alimentar 40.908.928 69,8
Inseguranca Alimentar 17.737.504 30,2
Inseguranca Alimentar Leve 10.973.021 18,7
Inseguranca Alimentar Moderada 3.834.496 6,5
Inseguranca Alimentar Grave 2.929.987 5,00
Total 58.646.432 100,00

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados)

Conforme descrito nos procedimento metodologicos, a condicdo sobre seguranca
alimentar e nutricional foi transformada em uma variavel dicotbmica (seguranga e inseguranca
alimentar e nutricional), assim, os demais resultados a serem apresentados no presente estudo

ndo considerardo os niveis de severidade da inseguranga alimentar e nutricional.
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A inseguranga alimentar e nutricional ndo se distribui homogeneamente ao longo
do territorio nacional. Pela Tabela 2, é possivel observar que a inseguranga alimentar e
nutricional é mais prevalente nos domicilios da zona rural do pais (35,1% versus 29,4%), onde
a média da renda familiar per capita € inferior a da zona urbana (R$ 394,66 contra R$ 841,39).
Um domicilio da zona rural tem, quando comparado com um da zona urbana, 30,1% a mais de

chance de néo ver satisfeita a sua condigéo de seguranca alimentar e nutricional.

Tabela 2 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo Situacdo do Domicilio.

Urbana Rural
Condigéo do Domicilio = -

Frequéncia Percentual* Frequéncia Percentual*
Seguranca Alimentar 35.223.456 70,6% 5.685.472 64,9%
Inseguranca Alimentar 14.658.601 29,4% 3.078.903 35,1%
Total 49.882.057 100% 8.764.375 100%
Raz&o de Chance 1,000 1,301
Média da Renda Familiar
mensal Per Capita (R$) 841,39* 394,66*

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
* Foram encontradas diferengas estatisticas (p<0,000).

Ao estudar a seguranga alimentar e nutricional segundo a situagdo censitaria do
domicilio, filtrando-se apenas aqueles com renda familiar mensal per capita inferior a R$
120,00, observa-se um aumento do percentual dos domicilios com inseguranca alimentar e
nutricional, que independente da sua situacdo censitaria passa a ser superior aos com
seguranca alimentar e nutricional. Também, nesse grupo, encontra-se distribuicdo diversa da
observada na populacdo em geral, com maior predominio da inseguranca alimentar nos
domicilios da zona urbana (72,5% versus 63,6% da zona rural). A razdo de chance de
inseguranca alimentar e nutricional dos domicilios da zona rural comparados com os da area

urbana, nessa circunstancia, é de 0,662 (Tabela 3).
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Tabela 3 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo a Situacdo Censitaria do Domicilio
em Domicilios com Renda Mensal Familiar Per Capita Inferior a R$ 120,00

L Condicéo do
Situagdo de Seguranca Domicilio
Alimentar e Nutricional
Urbana Rural Total

Segurangca N 754.538 603.291 1.357.829
Alimentar % 27,5%* 36,4%* 30,9%
Inseguranca N  1.989.995 1.052.862 3.042.857
Alimentar o 72,5%* 63,6%* 69,1%
Total N 2.744.533 1.656.153 4.400.686

% 100,0% 100,0% 100,0%

Razdo de Isa 1 0,662
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Entre as grandes regibes, observa-se uma distribuicdo heterogénea da inseguranca
alimentar e nutricional, com maior prevaléncia no Nordeste (46,1%), seguido pelo Norte
(40,3%), Centro-oeste (30,1%), Sudeste (23,3%) e o Sul apresentando o menor indice (18,7 %)
— Tabela 4. A diferenca entre as regides fica mais evidente quando se analisa a razéo de chance
dos domicilios de experienciarem a inseguranca alimentar e nutricional, cujo valor no nordeste
é de 3,733 quando comparado com o sul, o que significa dizer que um domicilio nordestino
tem quase quatro vezes a chance de vivenciarem a inseguranca alimentar e nutricional quando
comparado com um no Sul do pais. No Norte essa razdo aproxima-se de trés e no Centro-oeste

de dois.

Ainda na Tabela 4, é possivel verificar que a distribuicdo dentro das regides,
segundo a situacdo do domicilio, também ndo é homogénea. No Norte, no Sul e no Centro-
oeste a seguranca alimentar € mais prevalente nos domicilios da zona rural, ao passo que no
Nordeste e Sudeste ela se tem maior frequéncia na zona urbana. O centro-oeste foi a regido
onde a diferenca entre as situacGes censitarias na distribuicdo de inseguranca alimentar e
nutricional ficou mais caracterizada, uma vez que os domicilios da zona urbana tém 75,2%
mais de chance de ver sua seguranca alimentar e nutricional comprometida quando

comparados com o0s zona rural.



Tabela 4 - Situacdo de Segurancga Alimentar e Nutricional segundo as Grandes Regides do

Pais e Condicao do Domicilio.

Razéo de Chance

Grar)ges Situagéo'de Seguranca Condicso do Domicilio para ISA*
RegiGes Alimentar Urbana Rural Total Intraregido
Norte Seguranca 1.912.358 549.671 2.462.029
Alimentar 59,5% 60,5% 59,7%
Inseguranga 1.301.842 358.414 1.660.256
Alimentar 40,5% 39,5% 40,3% 2 939
Total 3.214.200 908.085 4.122.285
100,0% 100,0% 100%
Razéo de Chance para ISA* 1,044 1,000
Nordeste Seguranca 6.251.104 2.019.753 8.270.857
Alimentar 54,8% 51,0% 53,9%
Inseguranca 5.145.550 1.939.177 7.084.727
Alimentar 45,2% 49,0% 46,2% 3,733°
Total 11.396.654  3.958.930 15.355.584
100,0% 100,0% 100,0%
Razéo de Chance para ISA* 1,000 1,166*
Sudeste Seguranca 18.320.736 1.436.089 19.756.825
Alimentar 76,8% 75,7% 76,7%
Inseguranga 5.526.354 461.991 5.988.345
Alimentar 23,2% 24,3% 23,3% 13010
Total 23.847.090 1.898.080  25.745.170 ’
100,0% 100,0% 100,0%
Razéo de Chance para ISA* 1,000 1,066
Sul Seguranca 6.126.090  1.248.295 7.374.385
Alimentar 80,5% 85,8% 81,3%
Inseguranga 1.485.876 206.249 1.692.125
Alimentar 19,5% 14,2% 18,7% 1,000
Total 7.611.966  1.454.544 9.066.510 ‘
100,0% 100,0% 100,0%
3 *
Razdo de Chance para ISA 1,468° 1,000
Centro- Seguranca 2.613.168 431.664 3.044.832
oeste Alimentar 68.5% 79.2% 69.9%
Inseguranca 1.198.979 113.072 1.312.051
Alimentar 0 0 o
31,5% 20,8% 30,1% 1.878°
Total 3.812.147 544.736 4.356.883
100,0% 100,0% 100,0%
3 *
Raz&o de Chance para ISA 1,752° 1,000

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
ISA: Inseguranga Alimentar e Nutricional
* Foram encontradas diferengas estatisticas (p<0,000).
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A distribuicdo da (in)seguranca alimentar e nutricional pelas as Unidades da
Federacdo € apresentada no Grafico 1, onde se verifica que o Maranhdo é o estado que
apresenta maior prevaléncia de domicilios com inseguranca alimentar e nutricional (64,6 %),
seguido pelo seu vizinho Piaui (58,6%), Ceara (48,3%) e Roraima (47,6%). No extremo
oposto do rank, surgido com maior percentual dos domicilios com seguranga alimentar
encontram-se os estados do sul do pais: Santa Catarina (85,2%), Rio Grande do Sul (80,8%) e
Parana (79,6%).

Gréfico 1 - Distribuicdo da Seguranca Alimentar por Unidades da Federacao.

0% 20% 40% 60% 80% 100%

m Seguranca Alimentar e Nutricional ®Inseguranca Alimentar e Nutricional

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
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A presenca de idosos nos domicilios aumenta a frequéncia de seguranca alimentar e
nutricional, conforme descrito na Tabela 5, onde é possivel, também observar uma evolugdo
gradual da prevaléncia de seguranca alimentar com o aumento do nimero de idosos. Dos mais
de 46 milhdes de domicilios sem idosos, 68,4% foram considerados com seguranca alimentar
e nutricional, valor que sobe para 73,5% nos domicilios com um idoso e chega a 83,7% nos
mais de 77 mil domicilios no qual habitavam 3 idosos. Gradiente semelhante também foi
observado na razdo de chance de vivenciar a inseguranca alimentar que cai para menos da
metade nesses domicilios.

Tabela 5 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o NUmero de ldosos Presentes no
Domicilio.

Situacdo de
Seguranca Alimentar NUmero de Idosos no Domicilios
e Nutricional 0 1 2 3 4 5 Total
Seguranca N 31.953.822 6.500.155 2.385.916 65.134 3.704 197 40.908.928
Alimentar % 68,4% 735%  798%  837%  664%  100,0% 69,8%
Inseguranga N 14.775.539 2.342.233 605.186 12.670 1.876 0 17.737.504
Alimentar % 31,6% 26,5% 20,2% 16,3% 33,6% 0,0% 30,2%
Total N 46.729.361 8.842.388 2.991.102 77.804 5.580 197 58.646.432
% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Raz&o de Chance de 1,000 0,779 0,549 0,421 1,095 0

Inseguranca Alimentar

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

No grupo de domicilios cujos idosos declaram receber algum beneficio
previdenciario (aposentadoria ou pensdo), é possivel visualizar a reducdo da frequéncia da
inseguranca alimentar e nutricional com o aumento de nimero de pessoas com mais de 65
anos de idade, chegando a menor prevaléncia (15,3%) nos domicilios com trés ou mais idosos
(Tabela 6).

Com relacdo ao grupo de domicilio com idosos que ndo estavam cobertos pelo
sistema previdenciario, ndo foi possivel verificar o mesmo gradiente de reducdo da
inseguranca alimentar e nutricional com o aumento do numero de pessoas acima de 65 anos de
idade, uma vez que a prevaléncia da inseguranca alimentar e nutricional sofre uma reducéo
com a incorporacdo de até dois idosos ao domicilio (passa de 32,2% para 23,3%),
aumentando-se a sua frequéncia, entretanto, nos domicilios com trés ou mais idosos (Tabela
6).



Tabela 6 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o Recebimento

Aposentadoria ou Pensdo e o Nimero de Idosos no Domicilio.
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de Beneficios de

Recebe Situagdo de Numero de Idosos no Domicilios
. Seguranga
aposentadoria Al Total
ou pensédo? 'm.e qtar €
' Nutricional 0 1 2 >2
Seguranca N 26.668.482 1473479  258.822 7.815 28.408.598
Alimentar o 67,8% 68,3% 76,7% 68,9% 67,9%
N Inseguranca N 12.664.631  683.281 78.500 3523 13.429.935
Alimentar o 32,2% 31,7% 23,3% 31,1% 32,1%
| N 39.333.113 2.156.760  337.322 11.338  41.838.533
Total
% 100,0%  100,0%  100,0% 100,0% 100,0%
Seguranca N 5285340 5.026.676 2.127.094 61.220 12.500.330
Alimentar o 71,5% 75,2% 80,2% 84,7% 74,4%
sim Inseguranca N 2.110.908 1658.952  526.686 11.023  4.307.569
Alimentar o5 28,5% 24,8% 19,8% 15,3% 25,6%
| N  7.396.248 6.685.628 2.653.780 72.243  16.807.899
Total

% 100,0%  100,0%  100,0% 100,0% 100,0%
Total Geral 46.729.361 8.842.388 2.991.102 83.581 58.646.432

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Efeito contrério, entretanto, observa-se com a presenca de criancas (menores de 5

anos de idade) no domicilio, conforme demonstra a Tabela 7, onde é possivel ler que uma

crianga promove uma reducdo de 72,4% para 61,3% da frequéncia de seguranca alimentar e

nutricional, efeito que é potencializado a medida que se aumenta o nimero de criangas,

atingido o valor de 27,9% nos domicilios com quatro infantes. A razdo de chance também

demonstra como a presenca de criancas impacta a seguranca alimentar e nutricional do

domicilio, haja vista os domicilios com 4 criangas, comparados com sem criangas, tem quase 7

vezes a chance de vivenciar a inseguranca alimentar.
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Tabela 7 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo a Presenca de Criancas no Domicilio.

Sltua(;éo_de Numero de Criangas no Domicilio
Seguranca Alimentar
e Nutricional 0 1 2 3 4 5 6 Total
Seguranca N 34.252.077 5.811.909  781.683 57.483 5.452 324 0 40.908.928
Alimentar o4 72,4% 61,3% 47,6% 32,2% 27,9%  100,0% 0,0% 69,8%
Inseguranca N 13.075.255 3.667.893  858.697  121.022 14.116 0 521 17.737.504
Alimentar o4 27,6% 38,7% 52,4% 67,8% 72,1% 0,00%  100,0% 30,2%
Total N  47.327.332 9.479.802 1.640.380  178.505 19.568 324 521 58.646.432
% 100,0%  100,0%  100,0%  100,0%  100,0%  100,0%  100,0%  100,0%
Razdo de Chance de 1,000 1,653 2,878 5,515 6,783 - -
Inseguranca
Alimentar e
Nutricional

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Esse quadro torna-se mais relevante, quando se analisa a piramide etéria (Gréafico 2)
dos dois grupos em estudo. Na populacdo com inseguranca alimentar e nutricional, as criancas
até 5 anos somam 10% da populacdo, contra 7,2% na populacdo com seguranca alimentar e
nutricional. Quando se avanca nas faixas etaria, 40,4% dos que declaram no minimo ter
preocupacao que a alimentacdo acabasse antes de ter recursos para comprar mais tinham até 29

anos, esse namero representa 29,2% na populacdo com seguranca alimentar e nutricional.

Metade da populacdo com inseguranca alimentar e nutricional tem no maximo 25
anos de idade, j& no grupo que ndo teve restricdo no seu direito de alimentar-se segundo 0s
preceitos da LOSAN a faixa etéria que divide igualmente a populacéo foi de 31 anos.

Relacdo inversa é observada no grupo etario de idosos. As pessoas com mais de 65
anos de idade representavam 5% da populacdo com inseguranca alimentar e nutricional, j& no

grupo com seguranca alimentar, os idosos somavam 8,4%.

Como reflexo dessa distribuicdo, verifica-se que 0 grupo com inseguranca
alimentar e nutricional apresenta uma a carga de dependéncia de criancas e idosos em relacao
a populacdo adulta maior (56,2/100 habitantes) que a do contingente que ndo sofreram alguma

restricdo no seu direito a alimentacdo (42,9/100 habitantes).
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Gréfico 2 - Piramide Etaria Segundo a Situacdo de Seguranca Alimentar e Nutricional.

Sexo
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Seguranga Alimentar Inseguranga Alimentar B Feminino
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
Essa diferenca na estrutura etaria € menos perceptivel quando se compara 0s dois

grupos controlando a renda mensal familiar per capita, como pode ser observado no Gréafico 3
para a populacdo com renda mensal familiar per capita inferior a R$ 120,00 (valor de
elegibilidade ao Programa Bolsa Familia). O que chama atencdo em ambos 0S grupos € a
pronunciada reducdo do nimero de adolescentes e jovens do sexo masculino observada entre
15 e 25 anos. Nos dois grupos estudados, observa-se uma maior carga de dependéncia de
criancas e idosos em relacdo a populacdo adulta que para 0s mesmos grupos na populacédo em
geral (89,2/100 e 78,3/100 para os individuos com inseguranca alimentar e nutricional e para

0S com seguranca alimentar e nutricional, respectivamente).
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Gréfico 3 - Pirdmide Etaria Segundo a Situacédo de Seguranca Alimentar e Nutricional em
Populacdo com Renda Mensal Familiar Per Capita inferior a R$ 120,00

Sexo
Seguranga Alimentar Inseguranga Alimentar B Masculino
Feminino
Sexo Sexo
Masculino Feminino Masculino Feminino
120 120

Idade
apep|

1T T T 1T ""1T"T1T"T"1 1T T T 1T""T1T"7T"T"1
20 15 10 5 0 5 10 15 20 20 15 10 5 0 5 10 15 20

Percentual

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Outro fator discriminante em relagcdo a inseguranga alimentar e nutricional é a
variavel raca/cor. Conforme descrito na Tabela 8, a prevaléncia da seguranca alimentar e
nutricional entre os domicilios cujas pessoas de referéncia se declararam da cor branca é de
78,6%, frequéncia que cai para pouco mais de 60% naqueles com pessoa de referéncia que se
reconhecem como ndo brancos. Esse ultimo tem sua chance de viver em um domicilio que ndo

tenha seguranca alimentar e nutricional mais que o dobro da de um chefe de domicilio

autodeclarado branco.
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Tabela 8 - Seguranga Alimentar e Nutricional Segundo a Raca/Cor Declarada pelo Chefe do
Domicilio.

Situacio de Seguranca Raga/Cor
Alimentar e Nutricional Sem
Declaracao Branco Né&o Branco Total
Seguranga Frequéncia 7.231 22.760.876 18.140.821 40.908.928
Alimentar  percentyal 80,5% 78,6% 61,1% 69,8%
Inseguranga  Frequéncia 1.751 6.198.259 11.537.494 17.737.504
Alimentar  percentyal 19,5% 21,4% 38,9% 30,2%
Total Frequéncia 8.982 28.959.135 29.678.315 58.646.432
Percentual 100,0% 100,0% 100,0% 100,0 %
Raz&o de Chance de 0,889 1,000 2,335 -
Inseguranga Alimentar e
Nutricional
Média de Anos de Estudos o 7,79 5,87 6,88
Rendimento Mensal Familiar 183,05  1.015,03* 541,62* 630,95
Per Capita (R$)
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

*p<0,005

** N&o foram encontrados registros
Ainda na Tabela 8, é possivel observar que a média da renda mensal familiar per capita dos
domicilios chefiados por pessoa cuja raca/cor foi autodeclarada ndo branca foi inferior a dos
declarados brancos (R$ 541,62 contra R$ 1.015,03), assim, como também o foi a média do
namero de anos de estudos. Embora o fator renda possa ser um contribuinte para maior
inseguranca alimentar entre os domicilios chefiados por pessoas declaradas ndo-brancos, observa-
se que mesmo quando se filtra os domicilios com renda familiar per capita inferior a R$ 120,00
permanece essa desigualdade, como pode ser visto na
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Tabela 9. Nessa faixa de renda, os domicilios chefiados por brancos tinham uma
prevaléncia de inseguranga alimentar e nutricional de 64,4% contra 70,8% dos chefiados por

nao-brancos.
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Tabela 9 - Situacéo de Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo a Raga/Cor da Pessoa de
Referéncia do Domicilio, em Domicilios com Renda Familiar Per Capita Inferior a R$

120,00
Situacdo de Seguranca
Alimentar e Nutricional 3
Raca/Cor Razdo de
Seguranca Inseguranca Chance de
Alimentar  Alimentar Total ISA
Sem N 2.436 0 2.436
Declaragdo o 100,0% 0,0% 100,0% i
Branco N 403.369 729.782 1.133.151
% 35,6% 64,4% 100,0% 1.000
Nao N 952.024 2.313.075 3.265.099
Branco % 29,2% 70,8% 1000% 1342
Total N 1.357.829 3.042.857 4.400.686 -
% 30,9% 69,1% 100,0%

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Outra caracteristica do chefe do domicilio que reflete sobre a situacdo de seguranca

alimentar e nutricional é a precocidade de entrada no mercado de trabalho, operacionalizada

no presente estudo pela variavel V9891 combinada com a V9892. Como pode ser visualizado

na Tabela 10, a excecdo das duas Ultimas faixas etérias, existe uma tendéncia a reducdo do

namero de domicilio com inseguranca alimentar e nutricional a medida que se adia a entrada

da pessoa de referéncia no mercado de trabalho. A maior frequéncia de inseguranca alimentar

e nutricional foi verificada entre os domicilios cuja pessoa de referéncia iniciou a trabalhar

com até nove anos de idade (36,2%), a menor, por seu turno, ficou naqueles em que o inicio

das atividades laborais da pessoa de referéncia aconteceu na faixa etaria entre 20 e 24 anos

(22, 20%).
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Tabela 10 - Situacdo de Segurancga Alimentar e Nutricional Segundo a Faixa Etaria de Entrada no
Mercado de Trabalho da Pessoa de Referéncia no Domicilio.

. . Situacao de SAN* no
Faixa Etaria em que a Pessoa de Domicilio
Referéncia no Domicilio Iniciou a Total
Trabalhar Seguranga Insgguran(;a
Alimentar Alimentar
] Frequéncia 4.667.648 2.652.503 7.320.151
Até 9 anos
Percentual 63,8% 36,2% 100,0%
Razdo de Chance de ISA*** 1,995
De10a14 Frequéncia 12.833.425 6.244.760 19.078.185
anos Percentual 67,3% 32, 7% 100,0%
Razdo de Chance de ISA*** 1,708
De15a17 Frequéncia 7.406.820 2.848.807 10.255.627
anos Percentual 72,2% 27,8% 100,0%
Razdo de Chance de ISA*** 1,35
De18a19 Frequéncia 3.663.732 1.111.010 4.774.742
anos Percentual 76,7% 23,3% 100,0%
Razdo de Chance de ISA*** 1,065
De20a24 Frequéncia 1.755.300 499,996 2.255.296
anos Percentual 77,8% 22,2% 100,0%
Razdo de Chance de ISA***
De25a29 Frequéncia 361.743 110.947 472.690
anos Percentual 76,50% 23,50% 100,00%
Razdo de Chance de ISA*** 1,077
30anosou  Frequéncia 172.355 79.789 252.144
mais Percentual 68,4% 31,6% 100,0%
Razdo de Chance de ISA*** 1,625
Frequéncia 30.861.023 13.547.812 44.408.835
Sub-Total
Percentual 69,5% 30,5% 100,0%
Missi Frequéncia 10.047.905 4.189.692 14.237.597
issin
g Percentual 70,6% 29,4% 100,0%
Frequéncia 40.908.928 17.737.504 58.646.432
Total Geral
Percentual 69,8% 30,2% 100,0%

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
*SAN: Seguranca Alimentar e Nutricional
** |SA: Inseguran¢a Alimentar e Nutricional

* Foi observada significancia estatistica (p<0.000).

A forma como a familia se estrutura também tem influéncia sobre a inseguranca

alimentar e nutricional, como pode ser visto na Tabela 11. As familias biparentais (com ou

sem filhos) tém uma prevaléncia de seguranca alimentar e nutricional maior que 70%, ao passo

gue as monoparentais chefiadas por mulheres esse nimero ndo chega a 60%. Outro tipo de
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familia, que inclui as unipessoais, é a que apresenta a maior propor¢do dos domicilios sem
comprometimento da seguranca alimentar e nutricional (75,2%). Os domicilios com familias
chefiadas por mulheres sem seus companheiros possuem 62% a mais de chance de terem

comprometidos sua seguranca alimentar que aqueles em que ambos 0s pais estdo presentes.

Ainda pela Tabela 11 é possivel verificar que as familias monoparentais chefiadas
por mulheres tém um menor rendimento familiar per capita (R$ 463,81, contra R$ 626,62 nas

biparentais e R$ 966,99 nos outros tipos de familia).

Tabela 11 - Seguranca Alimentar e Nutricional em Domicilios Segundo a Conformacéo da
Familia

Tipo de Familia
Situacdo de Seguranca Alimentar e Familia
Nutricional monoparental
Familia chefiada por Outro tipo de
biparental mulheres familia Total
Seguranca Frequéncia 27.429.595 5.293.704 8.185.629 40.908.928
Ali
IMENtar percentual 70,5% 59,7% 75,2% 69,8%
Inseguranga  Frequéncia 11.457.569 3.577.376 2.702.559 17.737.504
Alimentar oo centual 29,5% 40,3% 24,8% 30,2%
Total Frequéncia 38.887.164 8.871.080 10.888.188 58.646.432
Percentual 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Rendimento Média 626,62* 463,81* 966,99* 630,95
Mensal Familiar p
Per Capita (R$) Erro Padrao 6,38 6,19 17,59 5,97
Raz&o de Chance de Inseguranca
Alimentar e Nutricional 1,000 1,618 ,790
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
*p<0,001

A renda mensal familiar per capita mostrou ter uma incidéncia sobre o estado de
seguranca alimentar e nutricional dos domicilios. O valor médio do rendimento mensal
mensurado por esta varidvel no grupo com seguranca alimentar e nutricional foi superior (R$

810,15) ao com inseguranca alimentar e nutricional (R$ 310,36).

A distribuicdo da inseguranca alimentar e nutricional segundo os decis de renda é
apresentada na Tabela 12. A inseguranga alimentar e nutricional apresentou uma redugdo em
sua prevaléncia com o aumento da renda mensal familiar per capita. O decil com renda até R$
120,00 foi o grupo que apresentou menor propor¢do de domicilios com seguranca alimentar e
nutricional (33,8%). Quando comparado com o decil de maior renda (> R$ 1.672,00) os

domicilios nesse estrato apresentam um razdo chance de mais de 32 vezes.
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Por outro lado, o decil de renda mais alto apresentou uma prevaléncia de

inseguranca alimentar de 5,7%.

Tabela 12 - Distribuicdo da Situacéo de Seguranca Alimentar e Nutricional dos Domicilios
Segundo Decis de Renda Mensal Familiar Per Capita

Faixas de Rendimento Situagdo de SAN nos

Mensal Familiar Per Capita Domicilios Razdo de
(R$) Segurant;a Inse_gurant;a Chance
Alimentar Alimentar Total de ISA
<= N 1.802.734 3.531.421 5.334.155
120,00 % 33,8% 66,2% 100,0% 32696
120,01- N 2.273.717 2.768.701 5.042.418
195,00 % 45,1% 54,9% 100,0% 20,325
19501- N 2.856.502 2.290.849 5.147.351
257,00 % 55,5% 44,5% 100,0% 13386
257,01- N 3.247.471 1.982.930 5.230.401
333,00 % 62,1% 37,9% 100,0% 10,192
333,01- N 3.466.081 1.656.267 5.122.348
430,00 % 67,7% 32,3% 100,0% 7,976
430,01- N 3.732.380 1.426.881 5.159.261
486,00 % 72,3% 27,7% 100,0% 6,381
486,01 - N 4.094.043 1.221.598 5.315.641
600,00 % 77,0% 23,0% 100,0% 4,980
600,01- N 4.136.741 903.819 5.040.560
765,00 % 82,1% 17,9% 100,0% 3,647
765,01- N 4.403.926 750.602 5.154.528
101500 o 85,4% 14,6% 100,0% 5 gus
1.015,01 N 4.621.894 532.129  5.154.023
- % 89,7% 10,3% 100,0%
1.671,00 1,922
>1.671,01 N 4.882.398 292.518 5.174.916
% 94,3% 5,7% 100,0% 1.000
Total N 39.517.887 17.357.715  56.875.602
% 69,5% 30,5% 100,0%
o 1.391.041 379.789 1.770.830
Missing
40.908.928 17.737.504  58.646.432
Total Geral

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Pelo Grafico 4, é possivel visualizar a elasticidade da seguranca alimentar e
nutricional em fungédo da renda mensal familiar per capita. A inclinagdo da reta demonstra a
sensibilidade da seguranca alimentar a pequenos incrementos de renda (eixo x). No referido

gréafico verifica-se que a curva da acumulacdo percentual da distribuicdo de seguranca
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alimentar e nutricional apresenta trés fases: (a) inercial de baixa renda, em que a renda oscila
de R$ 6,00 a 100,00, com aumento de 2% no contingente de pessoas com seguranca Alimentar
e Nutricional; (b) reta ascendente com amplitude de 2 a 79,9 % no percentual acumulado de
domicilios, com renda variando de R$ 101,00 a R$ 1.199,00 e (c) inercial de renda alta cujos
pontos vdo de 80% a 100% no percentual acumulado da renda de R$ 1.200 a R$ 94.669. Na
fase reta ascendente foi encontrado uma tangente de inclinagdo de 0,07607 o que corresponde
dizer que para cada R$ 100,00 de aumento da renda se tem uma elevagéo de 7% da seguranga
alimentar e nutricional dos domicilio.

Gréfico 4 - Distribuicdo Acumulada dos Domicilios com Seguranca Alimentar e Nutricional
em Funcdo da Renda Mensal Familiar Per Capita

Situagdo de SAN
nos Domicilio

100,0%] O Seguranga Alimentar

80,0%

60,0%

40,0%"

20,0%

Percentual Acumulado de Domicilios com SAN

0,0% T 1 T T T T T
0 1 10 100 1000 10000 100000

Rendimento Mensal Familiar per capita

A concentracdo de renda dos domicilios foi auferida por meio do Coeficiente de
Gini, utilizando-se como variavel a renda mensal familiar per capita. Para a populacdo em
geral, o coeficiente de Gini foi de 0,542588, proximo ao valor contabilizado para a populacao
em situacdo de seguranca alimentar e nutricional que foi de 0,58168, ambos maiores que o
registrado no grupo que apresentava insegurancga alimentar e nutricional (0,43326). Essas
diferengas podem ser visualizada na Curva de Lorenz dos grupos (Grafico 5), com a quase
perfeita sobreposicéo do tracado da populacdo em geral com o dos domicilios com inseguranca
alimentar e nutricional. A curva representativa dos domicilios com inseguranca alimentar e
nutricional, marcada em vermelho no gréafico, aproxima-se mais da reta de igualdade absoluta,

demonstrando uma menor desigualdade nesse grupo comparado com os demais.
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Grafico 5 - Curva de Lorenz Segunda s Situacéo de Seguranca Alimentar e Nutricional

Proporgio Acumulada de Renda

0 01 0,2 03 0.4 0.5 0g o.F 0B 09 1

Proporgio Acumulada de Pessoas

= Seguranca Alimentar *  Inseguranga Alimentar Ipualdade Parfaita

*  Populagio em Geral — Linear (lgualdade Parfeita)

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

7.1.2 Capacidade de Resposta
A acdo estatal na cobertura e prevencdo de risco é um fator que em grande medida
pode determinar a capacidade de resposta dos domicilios a riscos sociodemogréaficos. As
politicas sociais brasileiras oferecem nesse sentido um conjunto de programas, acées, servi¢os
e beneficios que podem proteger as familias da vivéncia da inseguranca alimentar e

nutricional, como ja explicitado anteriormente.

A seguir, é apresentada a distribuicdo dos fatores que podem propiciar o aumento
da capacidade de resposta escolhidos como objeto de analise considerando a vivéncia da

inseguranca alimentar e nutricional.

O Bolsa Familia é considerado o maior programa brasileiro de transferéncia
condicionada de renda do Brasil, tanto por sua cobertura e capilaridade quanto pelo orgamento
anual investido. Pelo dados da PNAD, foi possivel localizar mais de nove milhdes de
domicilios que recebiam o beneficio no momento da pesquisa, dos quais, a sua maioria

(57,2%) relataram ter vivenciado alguma forma de inseguranga alimentar e nutricional. A
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frequéncia de inseguranca alimentar nutricional entre os domicilios beneficiarios é maior que a

dos néo atendidos pela Transferéncia (Tabela 13).

A inseguranca alimentar e nutricional entre os domicilios que recebiam o Bolsa

Familia foi maior na zona urbana (58,4%) do que na zona rural (54,3%), comportamento

inverso dos que ndo eram beneficiados pelo programa, onde a zona rural tem maior

prevaléncia do fendmeno (26,3% versus 25%).

A média da renda mensal familiar per capita dos domicilios com Bolsa Familia foi
inferior (R$ 277,99) dos domicilios sem o beneficio (R$ 868,56).

Tabela 13 - Distribuicdo da Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o Recebimento do

Bolsa Familia e a Situacdo do Domicilio

Situacdo de Seguranca

Condigdo do Domicilio Alimentar e Nutricional ., Razéo de
Seguranga Inseguranga Chance
Alimentar  Alimentar de ISA
Urbana Recebimento Ndao N 32.518.391 10.865.343 43.383.734
do Bolsa % 75,0%* 250%*  100,0% 1000
Familia Sim N 2.705.065 3.793.258 6.498.323 ’
% 41,6%* 58,4%*  1000% 4197
Total N 35.223.456 14.658.601 49.882.057
% 70,6%* 29,4%*  100,0% .
Rural Recebimento Ndao N 4.424.507 1.581.064 6.005.571
do Bolsa % 73,7%* 263%*  1000% 1 g9
Familia Sim N 1.260.965  1.497.839 2.758.804
% 45,7%* 54,3%* 100,0% 3,324
Total N 5.685.472 3.078.903 8.764.375
% 64,9%* 35,1%* 100,0% )
Total ~ Recebimento Nao N 35942898  12.446.407 49.389.305
do Bolsa % 74,8%* 252%*  100,0% 1,000
Familia : : ' '
Sim N 3.966.030 5.291.097 9.257.127
% 42,8*% 57,2%*  100,0% 3,96
Total N 40908928  17.737.504 58.646.432
% 69,8*% 302*%  1000% -

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

*p<0,001

Na populacdo de renda mensal familiar per capita inferior a R$ 120,00 foi

observado 0 mesmo padrdao de distribuicdo da inseguranca alimentar e nutricional, com

predominio nos domicilios que recebiam a Transferéncia e maior prevaléncia do fenémeno na

zona urbana (Tabela 14).
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Nesse estrato de renda mensal familiar per capita, um domicilio que recebe o

Programa Bolsa Familia tem 50% mais chance de vivenciar a inseguranga alimentar e

nutricional que um que ndo recebe, na zona urbana essa chance é de 72,9%, ao passo que na

zona rural € de 43,9% (Tabela 14).

Os microdados da PNAD 2009 também demonstram que nesse grupo de baixa

renda a média da renda mensal familiar per capita também foi inferior no grupo beneficiado

com o Bolsa Familia (R$ 71,68) do que nos néo atendidos pelo programa (R$ 83,44).

Tabela 14 - Distribuicdo da Seguranca Alimentar e Nutricional segundo 0 Recebimento do
Bolsa Familia e da Situagdo do Domicilio em Domicilios com Renda Mensal Familiar Per

Capita Inferior a R$ 120,00

Condicao do Domicilio

Situacdo de Seguranga Razio
Alimentar e Nutricional de
Seguranga Inseguranca Chance
Alimentar  Alimentar Total de ISA
Urbana Recebimento Ndo N 394.108 771.031 1.165.139
do Bolsa 0
. v 33,8%* 66,2%* 100,0%
Familia ° 1,000
Sim N 360.430 1.218.964 1.579.394
% 22,8%* 77,2%* 100,0% 1799
Total N 754.538 1.989.995 2.744.533
% 27,5%* 72,5%* 100,0% _
Rural Recebimento Ndo N 202.949 274.241 477.190
do Bolsa 0
ot 0/t 42 5*%% 57,5*%% 100,0%
Familia ° ° 0 ° 1,000
Sim N 400.342 778.621 1.178.963
% 34,0%% 66,0*% 100,0% 1439
Total N 603.291 1.052.862 1.656.153
% 36,4*% 63,6*% 100,0% i
Total ~ Recebimento Ndao N 597.057  1.045272 1.642.329
do Bolsa % o o .
Eamilia _ 36,4*%  636*%  100,0% 1,000
Sim N 760.772  1.997.585 2.758.357
% 27,6%% 72,4%%  100,0% 1,500
Total N 1357820  3.042.857 4.400.686
% 30,9*% 69,1*% 100,0% -

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

*p<0,001

Como ja pode ser previsto pela analise da Tabela 6, que demonstrou o efeito do

recebimento da aposentadoria e pensdo na reducdo da inseguranca alimentar em domicilios

com e sem idosos, os beneficios previdenciarios apresentam-se como um fator protetivo dos

domicilios a situacdo de inseguranca alimentar e nutricional. Domicilios que ndo tinham entre
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seus moradores pessoas que recebessem esse tipo de peculio, somavam 64,0% da populagédo
(Tabela 15), dos quais quase 70% encontrava-se com seguranca alimentar e nutricional. Com a
introducdo de uma pessoa aposentada ou pensionista, a prevaléncia de seguranca alimentar e
nutricional eleva-se para 72,3%, passando para 77,1 % com 2 pessoas beneficiadas, caindo
para 73,1% quando da presenca de trés pessoas assistida por algum sistema de previdéncia
social, elevando-se para mais de 75% com 4 pessoas e atingindo 100% nos domicilios com 5

domiciliados recebendo algum beneficio previdenciario.

A razdo de chance para inseguranca alimentar e nutricional demonstra de forma
mais clara o que aqui estd chamando de efeito protetivo a inseguranca alimentar e nutricional
patrocinado pelo peculio previdenciario (Tabela 15). Esse indicador variou de 0,805 (nos
domicilios com 1 aposentado/pensionista) a 0,619 (nagqueles com quatro pessoas com

aposentadoria/pensao).

Tabela 15 - Situacdo de Seguranca Alimentar e Nutricional segundo o Recebimento de Beneficios
Previdenciarios.

Situagdo de Numero de pessoas Aposentadas no Domicilio

Seguranga

Alimentar e Total de
Nutricional 0 1 2 3 4 5 6 Domicilios
Seguranca N  25.440.881 11.741.096 3.463.122 240825 20.986  2.018 0 40.908.928
Alimentar o 67,7% 72,3% 771%  731%  77,2%  100,0% 0,0% 69,76%
Inseguranca N 12112561  4.501.493 1028.113 88510  6.188 0 639  17.737.504
Alimentar oy 32,3% 27,7% 229%  269%  22,8% 0,0%  100,0% 30,24%

Total N 37.553.442 16242589 4.491.235 329.335 27.174  2.018 639  58.646.432

% 100,0% 100,0% 100,0% 100,04 100,0% 100,0% 100,0% 100,00%

Razédo de Chance 1,000 0,805 0,624 0,722 0,619 0 0
de ISA*

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
*ISA: Inseguranca Alimentar e Nutricional

Dos mais de 1 milhdo de domicilios identificados como beneficiarios do BPC, 57,9%
encontravam-se em seguranca alimentar e nutricional (




(44,8%).
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Tabela 16), valor maior que o dos ndo contemplados pelo beneficio sécioassitencial
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Tabela 16 - Situacéo de Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o Recebimento do BPC

Situacdo de Seguranca
Alimentar e Nutricional

Recebimento do

BPC Segurancga Inseguranca
Alimentar e Alimentar e
Nutricional Nutricional Total
Nao N 4.330.827 5.327.115  9.657.942
% 44,8% 55,2% 100,0%
Sim N 849.648 616.688  1.466.336
% 57,9% 42,1% 100,0%
MISSING N 35.728.453  11.793.701 47.522.154
% 75,2% 24,8% 100,0%
Total N 40.908.928  17.737.504 58.646.432
% 69,8% 30,2% 100,0%

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

A seguranca alimentar e nutricional foi mais prevalente entre os domicilios em que
no minimo um de seus integrantes recebeu no més da pesquisa o Auxilio Saude (67,0% nos
domicilio que ndo tinham componente beneficiados com o auxilio versus 80,3% nos que pelo

menos uma pessoa declarou ter recebido o beneficio) como pode ser observado na Tabela 17.

Tabela 17 - Segurancga Alimentar e Nutricional Segundo o0 Recebimento de Auxilio Saude

Situagdo de Recebimento de Auxilio
Seguranca Satde
Alimentar e Total
Nutricional Nao Sim Total Missing Geral
Seguranca N 19.963.063  7.797.856  27.760.919  13.148.009  40.908.928
Alimentar oy 67,0% 80,3% 70,3% 68,7% 69,8%
Inseguranca N 9.834.301 1912957 11.747.258  5.990.246  17.737.504
Alimentar o 33,0% 19,7% 29,7% 31,3% 30,2%
Total N 29.797.364  9.710.813  39.508.177  19.138.255  58.646.432
% 1000%  100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
50,8% 16,6% 67,4% 32,6% 100,0%

Percentual do Total
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Esse efeito mostrou-se ser dependente ao aumento de pessoas que lograram obter o
Auxilio Salde (Tabela 18). Assim, entre os domicilios em que apenas um de seus
componentes recebeu o beneficio no més de referéncia, a seguranca alimentar e nutricional
apresentou um prevaléncia de 79,3%, valor que aumenta gradualmente, a excecdo dos

domicilios com 3 beneficiados que apresenta uma reducé@o nesse percentual, com o niumero de
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domiciliado contemplados com o beneficio trabalhista, atingindo quase 90% naqueles com 4

ou mais membros com o Auxilio.

Tabela 18 - Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o NUumero de Pessoas que no Més de
Referéncia Declararam Ter Recebido o Auxilio Saude

Situagdo de Numero de pessoas no domicilio que receberam
Seguranca Alimentar Auxilio Salde na Semana de Referéncia
e Nutricional 4 ou Total
0 1 2 3 mais Total Missing Geral
SAN N 19.963.063 6.309.161 1.332.144 136.235 20.316 27.760.919 13.148.009  40.908.928
% 67,0% 79,3% 85,4% 81,8% 88,7% 70,3% 68,7% 69,8%
ISA N 9.834.301 1.651.378 228.649 30.347 2.583 11.747.258  5.990.246 17.737.504
% 33,0% 20,7% 14,6% 18,2% 11,3% 29,7% 31,3% 30,2%
Total N 29.797.364 7.960.539 1.560.793 166.582 22,899 39.508.177 19.138.255 58.646.432
% 100,0% 100,0% 100,0% 100,00  100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
Percentual do Total 50,8% 13,6% 2,7% 0,3% 0,0% 67,4% 32,6% 100,0%

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

A perda do emprego de um dos membros do domicilio representa um claro risco a

seguranca alimentar e nutricional. Os dados da PNAD apontam que no ano de 2009 mais de

seis milhes de domicilios (11,2%) haviam passado por essa situacdo com algum de seus

componentes, dos quais, cerca de 60% declaram ter recebido o seguro desemprego. A

prevaléncia da inseguranca alimentar nao se alterou em funcdo do recebimento da assisténcia

financeira temporaria (34,7% no grupo que nao recebeu o Seguro versus 34,2% nos que

receberam a assisténcia pecuniaria) como pode ser verificado na Tabela 19.

Tabela 19 - Seguranca Alimentar e Nutricional segundo o0 recebimento de Seguro

Desemprego
Situacdo de Recebimento de
Sgguran(;a Seguro Desemprego
Allm_er_1tar e No Domicilio
Nutricional Né&o Sim Total Missing Total Geral
Seguranca N 1702816 2.612.008 4.314.824 36.594.104 40.908.928
Alimentar
% 65,3% 65,8% 65,6% 70,3% 69,8%
Inseguranga N 905.981 1.360.471 2.266.452 15.471.052 17.737.504
Alimentar o 34,7% 342%  344% 29,7% 30,2%
Total N 2.608.797 3.972.479 6.581.276 52.065.156 58.646.432
% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
4,4% 6,8% 11,2% 88,8% 100,0%

Percentual do Total

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).
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A producéo para 0 autoconsumo € uma estratégia de que os domicilios que dispdem
de &rea para plantio ou criacdo de animais podem lancar mdo para fugir da inseguranca
alimentar e nutricional. Pela Tabela 20, observa-se, que 9,0% dos domicilios declararam ter
consumido algum género produzido em seu interior no periodo de ano que antecedeu a
pesquisa. Surpreendentemente, do total de domicilios da zona rural apenas 6,0% manifestaram
essa préatica, ao passo que os da zona urbana esse valor foi de 9,6%.

No que diz respeito a incidéncia da producéo para autoconsumo sobre a seguranca
alimentar e nutricional, verifica-se que os domicilios que lancam méao dessa artimanha
apresentam uma frequéncia maior de inseguranca alimentar (33,6% na zona urbana e 41,1% na
zona rural) que os que ndo produzem (31,1% na zona urbana e 37,4% na zona rural). Pode-se
observar, também, que existe uma diferenca na média da renda mensal familiar per capita
entre esses grupos, sendo maior (R$ 657,1) no domicilios que ndo utilizam dessa estratégia
para suprir suas necessidades de alimentos que aqueles que a utilizam (R$ 615,67).

Tabela 20 -
Autoconsumo

Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o Uso da Producéo para

Situagéo do Domicilio Producio para Autoconsumo

Nao Sim MISSING Total
Urbana  Situacéo de Seguranca N  19.732.844  3.168.988 12.321.624  35.223.456
Seguranca Alimentar oy 68,9%* 66,4%* 74,7%* 70,6%
ﬁ‘“tm_ef‘tar |e Inseguranca N 8.887.336  1606.831  4.164.434 14.658.601
utricional—— Alimentar oy 31,1%*  33,6%* 25,3%* 29,4%
Total N  28620.180 4.775.819  16.486.058 49.882.057
% 57,4% 9,6% 33,0% 100,0%
Rural Situacéo de Seguranca N 3.050.991 310.720 2.323.761  5.685.472
Se_guran(;a Alimentar % 62.6%* 58,9%* 69,1%* 64,9%
Alimentar e
Nutricional Inseguranca N 1.822.230 217.258 1.039.415  3.078.903
Alimentar % 37,4%* 41,1%* 30,9%* 35,1%
Total N 4.873.221 527.978 3.363.176  8.764.375
% 55,6% 6,0% 38,4% 100,0%
Total Geral 33.493.401  5.303.797  19.849.234 58.646.432
% do Total 57,1% 9,0% 33,9% 100,0%
Renda Mensal Eamiliar ~ Média 657,61* 615,67* 1.011,90* 773,85
Per Capita (R$) Erro Padréo 7,281 12,150 13,326 7,906

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

*P<0.001
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Quando se analisa a distribuicdo da inseguranca alimentar e nutricional segundo a
adocdo de praticas de producao para o autoconsumo nos domicilios com renda mensal familiar
per capita inferior a R$ 120,00 (valor de elegibilidade ao Programa Bolsa Familia), nota-se
que, na zona urbana, os domicilios que adotaram esta pratica tem maior seguranca alimentar e
nutricional (28,9%) dos que ndo a praticam (27,7%). Na zona rural, entretanto, permanece o0
mesmo padrdo da inseguranca alimentar e nutricional ser maior entre os adeptos da producao
para autoconsumo (67,1%) que os ndo praticantes (62,9%).

Tabela 21 - Segurancga Alimentar e Nutricional Segundo a Adocao de Préatica Produtiva para
0 Autoconsumo em Domicilios com Renda Mensal Familiar Per Capita Inferior a R$ 120,00

Condigéo do Domicilio Producio para Autoconsumo

Nao Sim MISSING Total

Urbana Situacdode  Seguranca N 543.246 101.048 110.244 754.538
Seguranca  Alimentar o 27,7%*  28,9%* 25,5%* 27,5%
Alimentare  “jpeequranca N 1.419.421  249.124 321450 1.989.995
Nutricional  Alimentar o5 72.8%*  7L1%*  745%*  72.5%

Total N 1962667 350.172  431.694 2744533

% 100,0%  100,0% 100,0%  100,0%

Rural  Situacdode  Seguranca N 390.653 36.789 175.849 603.291

Seguranga Alimentar % 37.1%0% 32.9%* 35 .9%* 36,4%
Alimentar e
Nutricional  Inseguranca N 663.477 75.030 314.355 1.052.862

Alimentar o, 62,9%*  67,1%* 64,1%% 63,6%
Total N 1054130 111.819 490204 1.656.153
%  1000%  1000%  100,0%  100,0%

Total Geral 3.016.797  461.991 921.898  4.400.686
Renda Mensal Média 76,60 75,39 74,67 76,07
Familiar Per Capita  grrg padrao 0,542 1,011 0,814 0,471
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

*p<0,001

Outro fator que o presente estudo considerou como uma estratégia governamental
de fortalecimento da capacidade de resposta da populacdo é o Programa de Alimentacdo do
Trabalhador (PAT), que, segundo os microdados da PNAD, atendeu um pouco mais de 20
milhGes de domicilios no ano de 2009, dos quais, mais de 15 milhGes com apenas um

componente do domicilio beneficiado (Tabela 22).

Pela Tabela 22 é possivel observar que frequéncia da inseguranca alimentar e
nutricional apresenta uma tendéncia geral, exceto os domicilios com quatro ou mais

beneficiado, de reduzir-se com o aumento de pessoas no domicilio atendidas pelo PAT.
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Enguanto nos domicilios sem nenhum integrante beneficiado pelo Programa a prevaléncia da

inseguranca alimentar e nutricional ultrapassa os 33%, naqueles com moradores recebendo o

auxilio a distribuicdo varia entre 27,9% (domicilio com uma pessoa atendida) a 22,7% (duas

pessoas com o Programa).

Tabela 22 - Segurancga Alimentar e Nutricional Segundo o Recebimento do PAT

Situagéo de Numero de Pessoas no Domicilio que Recebem PAT
Seguranga
Alimentar e 4 0u Total
Nutricional 0 1 2 3 mais Total Missing Geral
Seguranga N 12.745.808 10.864.954 3.509.180 528.697 112.280 27.760.919 13.148.009 40.908.928
Alimentar o 66,8% 72,1% 773%  77,1% 75,3% 70,3% 68,7%
Inseguranca N 6.321.693 4,199.397 1.032.254 157.007 36.907 11.747.258 5.990.246 17.737.504
Alimentar % 33,2% 27,9% 22, 7% 22,9% 24, 7% 29,7% 31,3%
Total N 19.067.501 15.064.351 4.541.434 685.704 149.187 39.508.177 19.138.255 58.646.432
%  1000%  100,0%  100,0% 1000%  1000%  100,0%
32,5% 25,7% 7,7% 1,2% 0,3% 67,4% 32,6% 100,0%

Percentual do Total

Geral

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

Por fim, os anos de estudos da pessoa de referéncia pelo domicilio foi uma variavel

que também apresentou um comportamento protetivo dos domicilios a situacdo de inseguranca

alimentar e nutricional. O aumento do nimero de anos de estudo da pessoa de referéncia foi

acompanhado, em geral, pelo aumento da prevaléncia de seguranca alimentar e nutricional nos

domicilios, variando de 54,6% nos com pessoa de referéncia sem instru¢cdo ou com menos de

um ano a 90,4% nos com mais de 15 anos de instrucdo (Gréafico 6).
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Gréfico 6 — Seguranca Alimentar e Nutricional Segundo o Numero de Anos de Estudos da
Pessoa de Referéncia no Domicilio.

Nao determinados

15 anos
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11 anos
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6 anos
5 anos
4 anos

3 anos
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1ano
Sem instru¢do ou menos de 1 ano

0% 20% 40% 60% 80% 100%

i Seguranca Alimentar e Nutricional & Inseguranca Alimentar e Nutricional

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados).

7.2 ANALISE DOS PERFIS ESTABELECIDOS NO METODO GOM

Nessa fase foram estudados uma subamostra escolhida aleatoriamente do conjunto
de domicilios que fazem parte da amostra da PNAD. Ao todo foram 3.381° domicilios e
13.110 pessoas.

Conforme descrito na metodologia, foram estabelecidos 3 padrdes de referéncia, que originaram 13 perfis (3 puros, 3
preponderantes, 6 mistos e 1 amorfos). Na

Tabela 23, observa-se as caracteristicas dos padrdes de referéncias. Na identificacdo
de dimensdes preponderantes em cada padrdo, utilizou-se de metodologia proposta por
Sawyer, Leite e Alexandrino (2002) que consiste em estabelecer um valor de corte de no
minimo 1,2 da razdo Lambda/frequéncia marginal, ou seja que a probabilidade de ocorréncia
de uma I-ésima resposta a um j-ésima variavel em um k-ésimo perfil deve ser no minimo 20%

a mais dessa mesma resposta | no conjunto da amostra (probabilidade marginal observada).

® Nessa etapa ndo foram considerados os pesos dos domicilios e das pessoas nas analises
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Os perfis puros encontrados podem ser descritos como (a) perfil 1 — alta exposigéo
ao risco e alta capacidade de resposta, (b) perfil 2 — alta exposic¢éo ao risco e baixa capacidade

de resposta e (c) perfil 3 — baixa exposicéo ao risco e alta capacidade de resposta.

Ao longo dessa secao serdo apresentados os dados que confirmam a caracterizagao dos perfis exposta no paragrafo
anterior. Para tanto, sera utilizada em varios momentos, a

Tabela 23 para demonstrar relacdo lambda/frequéncia marginal. Na referida tabela,

foi hachurado os componentes que ultrapassaram o ponto de corte estabelecido.



Tabela 23 - Perfis de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional, VVaridveis Discriminatorias

Rela¢do Lambda/
frequiéncia

Frequéncia Lambda (b) marginal (a/b)
Marginal (a) Perfil Perfil
Variavel Label N 1 2 3 1 2 3
V1 Sexo O'V'as‘fu_"”o 2639 66,0% 0431 0,739 0,755 0652 1,120 1,144
1 Feminino 1361 34,0% 0,570 0,261 0,245 1,675 0,767 0,721
- . 0 Economicamente Ativa 3046 76,2% 0,000 1,000 1,000 0,000 1,312 1,312
V2  Condicéo de Atividade x . .
1 Néo Economicamente Ativa 954 23,9% 1,000 0,000 0,000 4,184 0,000 0,000
vq Situagdo Censitéria do 0 Urbana 3423 85,6% 0,959 0,515 1,000 1,120 0,601 1,168
Domicilio 1 Rural 577 14,4% 0,041 0,485 0,000 0,285 3,371 0,000
0 Norte 470 11,8% 0,063 0,278 0,028 0,534 2,358 0,240
1 Nordeste 1231 30,8% 0,243 0,674 0,003 0,788 2,187 0,009
V5  Grande Regido 2 Sudeste 1210 30,2% 0,423 0,000 0,515 1,401 0,000 1,706
3 Sul 635 15,9% 0,167 0,000 0,282 1,050 0,000 1,775
4 Centro-oeste 454 11,4% 0,104 0,048 0,171 0,915 0,424 1,504
0 Seguranca Alimentar 2721 68,0% 1,000 0,000 1,000 1,471 0,000 1,471
1 Inseguranca Alimentar Leve 771 19,3% 0,000 0,581 0,000 0,000 3,011 0,000
V6 SAN 2 Inseguranca Alimentar
Moderada 301 7,5% 0,000 0,246 0,000 0,000 3,284 0,000
3 Inseguranca Alimentar
Grave 207 5,2% 0,000 0,173 0,000 0,000 3,319 0,000
V7 SAN OInsegurancaA_limentar 1279 32,0% 0,000 1,000 0,000 0,000 3,125 0,000
1 Seguranca Alimentar 2721 68,0% 1,000 0,000 1,000 1,471 0,000 1,471
Vs Presgn,g_ade Idoso no 0 Néo 3399 85,0% 0,381 1,000 1,000 0,448 1,176 1,176
domicilio 1 Sim 601 15,0% 0,620 0,000 0,000 4,130 0,000 0,000
- 0 N&o 1621 40,5% 1,000 0,034 0,000 2,469 0,085 0,000
V9 Pessoa de referéncia
tem entre 18 a 49 anos?
1 Sim 2379 59,5% 0,000 0,966 1,000 0,000 1,623 1,681
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Tabela 23 - Perfis de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional, Variaveis Discriminatorias (continuacéo)

Relacdo Lambda/
frequiéncia

Lambda (b) marginal (a/b)
Variavel Label Frequéncia Perfil Perfil
N  Marginal (a) 1 2 3 1 2 3
Pessoa de referéncia 0 Néo 2987 74,7% 0,355 0,927 1,000 0,475 1,241 1,339
V10 tem entre 50 e 64 anos? .
1Sim 1013 25,3% 0,645 0,073 0,000 2,549 0,287 0,000
Alguém no domicilio ¢ 0 N&o 3758 93,9% 1,000 0,788 1,000 1,065 0,839 1,065
V11 beneficiado pelo Bolsa
Familia? 1 Sim 242 6,1% 0,000 0,212 0,000 0,000 3,475 0,000
Raca/Cor da Pessoade 0 Branco 1838 46,0% 0,641 0,011 0,646 1,394 0,024 1,403
V12 oo )
eferéncia 1 Nao Branco 2162 54,0% 0,359 0,989 0,354 0,664 1,832 0,656
0 Missing 943 23,6% 0,960 0,000 0,000 4,067 0,000 0,000
1 Até 9 anos 482 12,1% 0,040 0,282 0,069 0,332 2,333 0571
2 De 10 a 14 anos 1325 33,1% 0,000 0,568 0,360 0,000 1,716 1,088
dade em que a pessoa 3 pe 15 317 anos 671 16.8% 0000 0150 0265 0000 0892 1576
V13 de referéncia iniciou a
trabalhar 4 De 18a 19 anos 354 8,9% 0,000 0,000 0,192 0,000 0,000 2,152
5 De 20 a 24 anos 161 4,0% 0,000 0,000 0,090 0,000 0,000 2,250
6 De 25 a 29 anos 43 1,1% 0,000 0,000 0,025 0,000 0,000 2,236
7/30 anos ou mais 21 0,5% 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
0 Familia biparental 2636 65,9% 0,324 0,787 0,787 0,491 1,195 1,195
x - 1 Familia monoparental
f famil !
V14 Conformacdo familiar o\ o da por mulheres 616 15,4% 0240 0213 0060 1,555 1,382 0,391
2 Outro tipo de familia 748 18,7% 0,437 0,000 0,153 2,336 0,000 0,816
s Presenca de crianga (< 0 Nao 3184 79,6% 1,000 0,551 0,828 1,256 0,692 1,040
5 anos)? 1Sim 816 20,4% 0,000 0,449 0,173 0,000 2,200 0,846
Alguém do domicilioé 0 Néo 2644 66,1% 0,000 1,000 1,000 0,000 1,513 1,513
V16 beneficiado pela 1Sim
aposentadoria/pensao? 1356 33,9% 1,000 0,000 0,000 2,950 0,000 0,000
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Tabela 23 - Perfis de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional, Variaveis Discriminatorias (continuacéo)

Rela¢do Lambda/
frequiéncia

Lambda (b) marginal (a/b)

Variavel Label Frequéncia Perfil Perfil
N Marginal (a) 1 2 3 1 2 3
Alguém do domicilio 0 N&o 774 19,4% 0,000 0,653 0,077 0,000 3,365 0,397
V17 tem carteira de trabalho 1 Sim 1732 43,3% 0,000 0,000 0,923 0,000 0,000 2,132
assinada? 2 MISSING 1494 37,3% 1,000 0,347 0,000 2,681 0,931 0,000
Alguém do domicilio 0 Néo 2054 51,3% 0,000 0,828 0,631 0,000 1,614 1,229
y1g recebeunoperiodode 1 Sim 674 16,9% 0,000 0,000 0,369 0,000 0,000 2,185

referéncia o Auxilio 2 MISSING

Salde? 1272 31,8% 1,000 0,172 0,000 3,145 0,540 0,000
Alguém do domicilio O N@o 189 4,7% 0,000 0,020 0,096 0,000 0417 2,038
V19 recebeu no seguro 1Sim 265 6,6% 0,000 0,040 0,126 0,000 0,598 1,915
desemprego? 2 MISSING 3546 88,7% 1,000 0,941 0,778 1,127 1,061 0,877
Producio para 0 Néo 2267 56,7% 0,834 0,652 0,340 1,471 1,150 0,599
V20 A oconsumo 1Sim 364 9,1% 0,166 0,095 0,040 1,825 1,046 0,441
2 Missing 1369 34,2% 0,000 0,253 0,620 0,000 0,740 1,813
0 Néo 1296 32,4% 0,000 0,691 0,341 0,000 2,133 1,052
V21 PAT 1Sim 1432 35,8% 0,000 0,117 0,659 0,000 0,328 1,842
2 MISSING 1272 31,8% 1,000 0,192 0,000 3,145 0,603 0,000
0<=,482 647 16,2% 0,190 0,000 0,266 1,173 0,000 1,642
1,483 -,488 108 2,7% 0,000 0,091 0,000 0,000 3,367 0,000
2,489 - ,492 586 14,6% 0,142 0,109 0,178 0,975 0,749 1,219
3,493 - ,494 276 6,9% 0,077 0,000 0,112 1,109 0,000 1,629
V22 Coeficiente de Gini 4,495 - 504 362 9,1% 0,128 0,000 0,131 1,410 0,000 1,440
5,505 -,508 269 6,7% 0,080 0,030 0,086 1,193 0,440 1,284
6,509 - ,522 735 18,4% 0,246 0,154 0,170 1,336 0,838 0,924
7,523 - 532 293 7,3% 0,001 0,233 0,000 0,010 3,197 0,000
8,533 -,533 391 9,8% 0,050 0,266 0,000 0,510 2,710 0,000
9,534+ 333 8,3% 0,086 0,117 0,057 1,039 1,412 0,682




Tabela 23 - Perfis de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional, Variaveis Discriminatorias (continuacao)

Relacdo Lambda/
freqliéncia marginal

Variavel Label Lambda (b) (a/b)
Freguéncia Perfil Perfil
N Marginal (a) 1 2 3 1 2 3
0 MISSING 7 0,2% 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000
1 Sem Instrugdo ou <1 ano 535 13,4% 0,261 0,231 0,000 1,946 1,724 0,000
Anos de Estudos da 21a 3anos 483 12,1% 0,170 0,267 0,000 1,402 2,205 0,000
V23 pessoa dereferénciado 34 a7 anos 1031 25,8% 0,301 0,382 0,161 1,167 1,482 0,623
domicilio 48210 anos 558 13,9% 0,092 0,120 0,181 0,658 0,863 1,305
511al4anos 1014 25,4% 0,124 0,000 0,481 0,489 0,000 1,893
6 15 anos ou mais 372 9,3% 0,053 0,000 0,177 0,567 0,000 1,904
Zero 105 2,6% 0,041 0,000 0,036 1,562 0,000 1,365
1 Até R$ 120,00 381 9,5% 0,000 0,282 0,000 0,000 2,973 0,000
2 De 120,01 a R$ 249,00 689 17,2% 0,000 0,466 0,000 0,000 2,707 0,000
3 De 249,01 a 320,00 352 8,8% 0,019 0,188 0,052 0,215 2,140 0,589
vaq Rendamensal familiar 4 De 320,01 a 407,00 350 8,8% 0,076 0,064 0,115 0,864 0,724 1,308
per capita 5 De 407,01 a 466,00 364 9,1% 0,297 0,000 0,063 3,264 0,000 0,696
6 De 466,00 a 750,00 729 18,2% 0,231 0,000 0,324 1,268 0,000 1,781
7 De 750,01 a 1000,00 361 9,0% 0,126 0,000 0,140 1,400 0,000 1,553
8 De 1.000,00 a 1.675,00 316 7,9% 0,090 0,000 0,133 1,137 0,000 1,680
9 De 1.675,01 a 7.780,20 353 8,8% 0,121 0,000 0,138 1,375 0,000 1,565
vps Presencade pessoasde 0 Ndo 2135 53,4% 1,000 0,045 0,552 1,873 0,084 1,034
6 a 14 anos 1Sim 1865 46,6% 0,000 0,955 0,448 0,000 2,050 0,961
0 Néo tem agua canalizada 295 7,4% 0,000 0,258 0,000 0,000 3,482 0,000
V26 Agua Canalizada 1 Rede Geral de Distribuicao 3260 81,5% 0,929 0,418 1,000 1,140 0513 1,227
2 Pogo ou nascente 437 10,9% 0,071 0,317 0,000 0,652 2,907 0,000
3 Outras fontes 8 0,2% 0,000 0,007 0,000 0,000 3,500 0,000
Alguém do domicilio ¢ 0 Ndo 715 17,9% 0,000 0,693 0,000 0,000 3,872 0,000
V28 beneficiado com o 1Sim 112 2,8% 0,063 0,036 0,000 2,246 1,300 0,000
BPC? 2 MISSING 3173 79,3% 0,937 0,271 1,000 1,182 0,341 1,261

Hachuras em vermelho demonstrando a razdo lambda/freqiiéncia marginal superior a 1,2
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios)
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Dos quase quatro mil domicilios que comp®e a subamostra, a maioria encontra-se na zona urbana (85,5%), padrao que se

repete nos perfis1e 3 (Tabela 24). O perfil 2, embora apresente um predominio de domicilios na zona urbana maior que
0s rurais, tem uma razéo entre o lambda e frequéncia marginal de 3,37 (

Tabela 23), demonstrando uma sobre-representacdo dos domicilios da zona rural

nesse perfil.

Tabela 24 - Situacdo Censitaria dos Domicilios Segundo Perfil de Vulnerabilidade a
Inseguranca Alimentar e Nutricional

Situacdo do Domicilio

Perfil Urbana Rural Total
N % N %
Puro1 358 89,5% 42 10,5% 400
Predominio 1 62 80,5% 15 19,5% 77
Misto 1 e 2 com predominio de 1 193 74,8% 65 25,2% 258
Misto 1 e 3 com predominio de 1 200 95,2% 10 4,8% 210
Puro 2 199 63,2% 116 36,8% 315
Predominio de 2 48 77,4% 14 22,6% 62
Misto 2 e 1 com predominio de 2 179 62,2% 109 37,8% 288
Misto 2 e 3 com predominio de 2 223 79,9% 56 20,1% 279
Puro 3 904 97,2% 26 2,8% 930
Predominio de 3 103 90,4% 11 9,6% 114
Misto 3 e 1 com predominio de 3 270 99,3% 2 0,7% 272
Misto 3 e 2 com predominio de 3 367 87,4% 53 12,6% 420
Néo definido 298 83,7% 58 16,3% 356
Total 3404 85,5% 577 14,5% 3981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

Quando se classifica os dados pelas grandes regides e contabiliza-se as pessoas que
vivem nos domicilios, verifica-se que o perfil 2 concentra-se nas regides norte e nordeste do
pais. O perfil 1 predomina na regido sudeste e o perfil 3 na regido sudeste, sul e centro-oeste
(Grafico 7).
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Grafico 7 - Distribuicdo das Pessoas nas Grandes Regifes do Pais, Segundo Situagdo
Censitaria e Perfil de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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No perfil 1, a maior parte das pessoas de referéncia nos domicilios ndo se encontrava economicamente ativa na semana de

referéncia da pesquisa (G rafico 8). Em parte isso pode esta correlacionado a idade da pessoa de referéncia pertencentes
ao perfil 1, que é em média 69 anos, que faz com que seja uma potencial beneficiaria do sistema de previdéncia social, fato

que é confirmado pela

Tabela 23, onde é possivel observar uma relagcdo lambda/freqtiéncia marginal de

2,94 para pergunta sobre recebimento de beneficio previdenciario para o perfil 1.

Nos perfis 2 e 3, nota-se uma maior prevaléncia de domicilios cuja pessoa de

referéncia na semana da pesquisa encontrava-se economicamente ativa. Também é possivel

associar a idade como possivel responsavel por este fendmeno, uma vez que ambos os perfis

sdo de pessoas jovens com media de idade de 37 (perfil 2) e 39 (perfil 3) anos.

Graéfico 8 - Condicdo de Atividade na Semana de Referéncia, Segundo a Situacdo Censitaria

e o Perfil de Vulnerabilidade & Inseguranga Alimentar e Nutricional
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

No Grafico 9, é possivel observar a estrutura etaria dos perfis estudados, onde se
verifica a influéncia dos perfis puros sobre os mistos. Como ja relatado, o perfil 1 é
caracterizado pelo predominio de pessoas de maior idade, o que confere a sua piramide etaria
um aspecto de base invertida. Verifica-se, ainda, nesse perfil um predominio das mulheres
sobre os homens, 0 que confere ao perfil a menor razdo de sexo® (0,76) entre os grupos. A
maior é encontrada no perfil misto 3 com 2, com predominio do 3 (1,08).

6 x ~ , ,
Razao de Sexo:razao entre o nimero de homens e o nimero de mulheres.
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Gréfico 9 - Estrutura Etaria Segundo Perfil de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e

Perfil 1 — Alta exposicao ao risco, alta capacidade de resposta
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Perfil: Predominio 1
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Perfil: Predominio de 2
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Perfil: Puro 2
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Perfil: Misto 3 e 1 com predominio de 3
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Perfil: Misto 3 e 2 com predominio de 3
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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A renda mensal familiar per capita foi mais alta no perfil misto 3 com 1, com

predominio de 3 (R$ 1.610,42), seguido pelo perfil misto 1 com 3 com predominio de 1 (R$

1.223,14) e predominio 3 (R$ 1.191,60). Por outro lado, os menores valores foram

encontrados no Perfil Puro 2 (R$ 158,81), seguido pelo misto 2 com 1, com predominio 2 (R$

193,14) e predominio 2 (R$ 218,08). Em geral, os domicilios localizados na zona urbana tem

mais renda que os da zona rural, a excegdo do perfil de predominio 1 e predominio 2 (Tabela

25).

apep)
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Comparando-se a renda mensal familiar per capita de todos os perfis entre si, ndo
foram encontradas diferencas estatisticas entre a renda do perfil puro 1 e predominancia 1,
puro e predominancia 2, entre o perfil puro 3 e do seu predominante e entre o perfil ndo

definido com o misto 3 com 2, com predominancia do 3 (Tabela 25).

Tabela 25 - Renda Mensal Familiar Per Capita, Segundo Situacdo do Setor Censitario e
Perfil de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional

Situagdo do Domicilio

Urbana Rural Total
Perfil Rendimento Mensal Rendimento Mensal Rendimento Mensal
Familiar per Capita (R$) Familiar per Capita (R$) Familiar per Capita (R$)
Erro
Erro Padrdo Erro Padrdo Padréo da
Média da Média Média da Média Média Média
Puro 1 905,12 60,58 754,90 182,27 889,03* 57,47
Predominio 1 686,17 80,62 905,14 155,49 728,75 71,90
Misto 1 e 2 com predominio de 1 350,57 23,63 329,83 24,06 345,26* 18,62
Misto 1 e 3 com predominiode 1~ 1.225,49 140,12  1178,40 358,69  1.223,14* 134,19
Puro 2 175,35 6,63 130,19 6,87 158,81* 5,04
Predominio de 2 207,35 19,04 254,86 30,25 218,08 16,33
Misto 2 e 1 com predominio de 2 210,09 13,60 165,28 13,63 193,14* 9,97
Misto 2 e 3 com predominio de 2 280,04 15,87 211,61 14,46 266,15* 13,08
Puro 3 1.180,09 50,51 863,80 144,61  1.171,27* 49,29
Predominio de 3 1.236,23 199,57 793,91 185,40 1191,60 180,68
Misto 3 e 1 com predominio de 3 1617,47 151,40 712,00 42,00 1.610,42* 150,30
Misto 3 e 2 com predominio de 3 565,14 50,83 562,06 120,56 564,76* 46,91
Néo definido 598,82 44,97 521,02 49,12 585,93 38,40
Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

*p<0,001

Com relacdo a seguranca alimentar e nutricional, pelo Grafico 10 é possivel
visualizar que o perfil puro 2 foi o que apresentou maior prevaléncia de domicilios com
inseguranca alimentar e nutricional (90,5%), seguidos pelos seus tipos mistos (inicialmente
aqueles na qual é predominante e posteriormente nos quais ndo o é). De fato, é possivel

observar que o perfil 2 aumenta a incidéncia em todos os perfis onde tem participacéo.

Por outro lado, os perfis puro 1 e 3 apresentam efeito contrario influenciando a
reducdo da frequéncia de inseguranca alimentar e nutricional, atingido seu efeito maximo

qguando sdo potencializados nos perfis mistos 3 e 1 com predominancia de 3 (com 0,4% de



68

inseguranca alimentar e nutricional) e 1 e 3 com predominancia de 1 (com 2,4% dos
domicilios sem ter assegurado o seu direito a alimentacdo conforme preceitua a LOSAN).

Gréfico 10 - Situacdo de Seguranca Alimentar e Nutricional dos Domicilios, Segundo Perfis
de Vulnerabilidades a Inseguranca Alimentar e Nutricional
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

Os anos de estudos da pessoa de referéncia no domicilio encontra-se apresentado no
Gréfico 11. O perfil puro 1 apresenta em média 4,83 anos de estudos, sendo maior que o do
perfil puro 2 (4,02)", porém menor que os do perfil puro 3 (10,22) e amorfo (6,73) (Anexo I11).
Embora os perfis 1 e 2 apresentem diferencas estatisticas em suas médias de anos de estudos, 0
Grafico 11 mostra que ambos os perfis tem comportamento muito semelhante na distribuicdo
cumulativa dos domicilios por ano de estudo da pessoa referéncia.

"p=0,01
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Gréafico 11 - Anos de Estudos da Pessoa de Referéncia Segundo os Perfis Puros de
Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional

120,0%

[ %2}
2 100,0%
S
E 80,0%
a
<
s 60,0%
<
=
g 40,0%
=
<
£ 20,0%

0,0% - T T T 1

0 5 10 15 20
Anos de Estudo
¢ Purol B Puro2
A Puro 3 X Nao definido
e===7 por Média Mével (Puro 1) =2 por Média Moével (Puro 2)
=2 por Média Mével (Puro 3) 7 por Média Mével (Nao definido)

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
A configuracgdo da familia também variou segundo o perfil de vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional. As

familias biparentais foram as mais frequentes em todos os perfis analisados (Tabela 26), porém as familias
monoparentais e outro tipo de familia, que inclui as familias unipessoais, foram sobrerepresentadas no perfil puro 1 e seu
mistos. No perfil 1, a relagdo entre o lambda e a frequéncia marginal para essas configuracdes familiares foram
respectivamente 1,55 e 2,33 (

Tabela 23). Esses dados apresentam coeréncia com os perfil demogréafico dessa

populacdo caracterizado por pessoas de mais idade e com predominio de mulheres (Gréafico 9).

O perfil 2 também apresenta uma distribuicao de familias monoparentais chefiadas por mulheres maior que o da
populacdo em geral (razéo de lambda pela frequéncia marginal de 1,38), como pode ser observado na

Tabela 23, variando a frequéncia dessa configuracdo familiar no referido perfil de

19,4 % (perfil puro 2) a 18,6% (perfil misto 2 e 3 com predominio com 2) - Tabela 26.

Tabela 26 - Distribuicdo da Configuracdo Familiar Segundo os Perfis de Vulnerabilidade a
Inseguranca Alimentar e Nutricional

Tipo de Familia
) Familia
Perﬂl monoparental TOtal
chefiada por Outro tipo de
Familia biparental mulheres familia
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% N % %
Puro 1 40,3% 161 13,0% 52 46,8% 187 400
Predominio 1 42,9% 33 31,2% 24 26,0% 20 77
Misto 1 e 2 com predominio de 1 47,3% 122 29,1% 75 23,6% 61 258
Misto 1 e 3 com predominio de 1 54,3% 114 21,4% 45 24,3% 51 210
Puro 2 76,8% 242 194% 61 3,8% 12 315
Predominio de 2 77,4% 48  19,4% 12 3,2% 2 62
Misto 2 e 1 com predominio de 2 69,1% 199 18,8% 54  12,2% 35 288
Misto 2 e 3 com predominio de 2 77,1% 215 18,6% 52 4,3% 12 279
Puro 3 75,8% 705 6,6% 61  17,6% 164 930
Predominio de 3 62,3% 71 18,4% 21 19,3% 22 114
Misto 3 e 1 com predominio de 3 63,6% 173 12,5% 34 23,9% 65 272
Misto 3 e 2 com predominio de 3 79,0% 332 10,2% 43 10,7% 45 420
Néo definido 59,6% 212 23,0% 82 17,4% 62 356
Total 66,0% 2.627 15,5% 616 18,5% 738 3.981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

De forma semelhante, o perfil 2 é o que tem acesso as formas mais precarias de fonte da agua (nédo tem agua canalizada,
poco ou nascente e outras fontes). Dos 315 domicilios do perfil puro 2, 32,4% néo tem agua encanada; 14,9% poc¢o ou
nascente e 0,3% outras fontes (Tabela 27). As relacdes entre o lambda e a frequéncia marginal para a categoria “néo
” e “outras fontes” para perfil 2 foram 3,48, 2,90, 3,5, respectivamente (

tem agua encanada”, “po¢o ou nascente

Tabela 23).
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Tabela 27- Fonte de Agua Disponivel nos Domicilios Segundo os Perfis de Vulnerabilidade a
Inseguranca Alimentar e Nutricional

Fonte de Agua Disponivel no Domicilio

Perfil N&o tem dgua  Rede Geral de Poco ou Outras  Total
canalizada Distribuicéo nascente fontes
% N % N % N % N
Puro 1 2,3% 9 88,0% 352 9,8% 39 0,0% 0 400
Predominio 1 2,6% 2 74,0% 57 23,4% 18 0,0% 0 77
Misto 1 e 2 com predominio  17,8% 46 66,3% 171 14,3% 37 1,6% 4
del 258
Misto 1 e 3 com predominio 0,0% 0 91,0% 191 9,0% 19 0,0% 0
de 1 210
Puro 2 32,4% 102 52,4% 165 14,9% 47 0,3% 1 315
Predominio de 2 14,5% 9 71,0% 44 14,5% 9 0,0% 0 62
Misto 2 e 1 com predominio  25,7% 74 58,3% 168 16,0% 46 0,0% 0
de 2 288
Misto 2 e 3 com predominio 9,0% 25 71,7% 200 19,4% 54 0,0% 0
de 2 279
Puro 3 0,3% 3 97.2% 904  2,5% 23 0,0% 0 930
Predominio de 3 0,0% 0 92,1% 105  7,9% 9 0,0% 0 114
Misto 3 e 1 com predominio 0,7% 2 96,0% 261 3,3% 9 0,0% 0
de 3 279
Misto 3 e 2 com predominio 2,6% 11 82,1% 345 14,8% 62 0,5% 2
de 3 420
N&o definido 3,4% 12 78,1% 278 18,3% 65 0,3% 1 356
Total 7,4% 295 81,4% 3241 11,0% 437 0,2% 8 3981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

O recebimento do beneficio do Bolsa Familia pelos perfis selecionados encontra-se descrito na Tabela 28. pos grupos
estudados, o perfil 2 puro, predominantes e suas variantes mistas foram os que apresentaram maior frequéncia de
domicilios em que ao menos um morador pdde ser caracterizado como beneficiario do Programa. O maior percentual de
domicilios com essa transferéncia de renda foi observado no perfil 2 puro (62,9%), seguido pelo perfil misto 2 com 1 com
predominio de 2 (54,5%) e predominio 2 (51,6%0). Nesse grupo, a razdo entre a frequéncia marginal e o lambda da
categoria “sim” para o recebimento do Bolsa Familia foi de 3,47, o que reforca o recebimento do beneficio como uma
caracteristica do Perfil 2 (

Tabela 23). Por outro lado, o perfil misto 1 e 3 com predominio de 1 e misto 3e 1
com predominio de 3 apresentaram a menor distribuicdo de domicilios beneficiados com a

transferéncia (0,0% e 0,4%, respectivamente), conforme pode ser lido na Tabela 28.

Tabela 28 - Recebimento do Bolsa Familia, Segundo Perfis de Vulnerabilidade a
Inseguranca Alimentar e Nutricional



Beneficiario do Bolsa Familia

Perfil N3o Sim Total
N % %
Puro 1 394 98,5% 6 1,5% 400
Predominio 1 75 97,4% 2 2,6% 77
Misto 1 e 2 com predominio de 1 200 77,5% 58 22,5% 258
Misto 1 e 3 com predominio de 1 210  100,0% 0 0,0% 210
Puro 2 117 371% 198 62,9% 315
Predominio de 2 30 48,4% 32 51,6% 62
Misto 2 e 1 com predominio de 2 131 455% 157  54,5% 288
Misto 2 e 3 com predominio de 2 175 62,7% 104  37,3% 279
Puro 3 914 98,3% 16 1,7% 930
Predominio de 3 110 96,5% 4 3,5% 114
Misto 3 e 1 com predominio de 3 271 99,6% 1 0,4% 279
Misto 3 e 2 com predominio de 3 367 87,4% 53 12,6% 420
Sem definicdo 305 85,7% 51 14,3% 356
Total 3299 82,9% 682 17,1% 3981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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A Tabela 29 apresenta a distribuicdo dos domicilios com relacéo ao recebimento do

BPC segundo os perfis de vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional. A maior

frequéncia de domicilios sendo beneficiaria da transferéncia ndo condicionada, ndo

contributiva foi observada no Perfil Misto 1 e 2 com predominio de 1 (11,2%), seguida pelo

Perfil 1 (5,5%).

De fato, o recebimento do beneficio parece ser uma caracteristica do perfil 1 dado a prevaléncia dos domicilios com BPC
serem maiores nos grupos em que ha composicao com este perfil. Ademais, a relacdo lambda frequéncia marginal para o

quesito foi 2,2 (

Tabela 23). O perfil 2 apresentou um valor para esse indicador um pouco acima do

ponto de corte (1,3). Deve-se observar, entretanto, a alta proporcéo de ndo resposta ao quesito,

quase 80% da populacdo em geral.
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Tabela 29 - Recebimento do Beneficio de Prestacdo Continuada, Segundo os Perfis de
Vulnerabilidade a Inseguranga Alimentar e Nutricional dos Domicilios

Recebimento do BPC

Perfil N&o Sim MISSING Total
N % N % N %
Puro 1 11 2,8% 22 5,5% 367  91,8% 400
Predominio 1 4 5,2% 4 5,2% 69 89,6% 77
Misto 1 e 2 com predominio de 1 54 20,9% 29 11,2% 175 67,8% 258
Misto 1 e 3 com predominio de 1 0 0,0% 5 2,4% 205 97,6% 210
Puro 2 198  62,9% 8 2,5% 109  34,6% 315
Predominio de 2 33 532% 2 3,2% 27 43,5% 62
Misto 2 e 1 com predominio de 2 157  54,5% 11 3,8% 120 41,7% 288
Misto 2 e 3 com predominio de 2 104  37,3% 6 2,2% 169  60,6% 279
Puro 3 27 2,9% 1 0,1% 902  97,0% 930
Predominio de 3 7 6,1% 0 0,0% 107 93,9% 114
Misto 3 e 1 com predominio de 3 8 2,9% 3 1,1% 261 96,0% 272
Misto 3 e 2 com predominio de 3 60 14,3% 4 1,0% 356 84,8% 420
Nao definido 52 14,6% 17 4,8% 287  80,6% 356
Total 715  18,0% 112 2,8% 3154  79,2% 3981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

Com relagdo a presenca no domicilio de pessoa com emprego com Carteira de Trabalho assinado (Tabela 30), verifica
gue o perfil 2 caracteriza-se por nao possuir esse vinculo, apresentando uma relacdo do lambda pela freqiiéncia marginal
de 3,36 para a resposta ‘nio” ao quesito (

Tabela 23) e uma distribuicdo de 83,3% (perfil misto 2 e 1 com predominio de 2) a
42,6% (predominio de 2). Embora aparentemente o perfil 1 apresente uma alta distribuicdo de
domicilios sem carteira de trabalho assinado (80%), esta se falando na realidade de apenas 8

casos. O que caracteriza de fato esse perfil sdo as respostas ndo computadas (missing).

Por outro lado, o perfil 3 parece ter uma ligagdo com o mercado de trabalho
estabelecida formalmente com a assinatura de carteira de trabalho (Tabela 30). Com uma
relacdo do lambda pela freqiiéncia marginal de 2,13. Esse perfil apresentou uma distribuicdo
de domicilios com vinculo formal de trabalho que variou de 91,6% (perfil puro 3) a 69,9

(perfil misto 3 e 2 com predominio de 3).

Tabela 30 - Presenca de Pessoa com Carteira de Trabalho Assinada no Domicilio Segundo
Perfis de Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional
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Alguém no Domicilio tem Emprego com
Carteira de Trabalho Assinada?

Perfil Nio Sim Missing  Total
N % N %
Puro 1 8 80,0% 2 20,0% 390 400
Predominio 1 12 40,0% 18 60,0% 47 77
Misto 1 e 2 com predominio de 1 43 75,4% 14 24,6% 201 258
Misto 1 e 3 com predominio de 1 6 6,0% 94 94,0% 110 210
Puro 2 197 76,7% 60 23,3% 58 315
Predominio de 2 20 42,6% 27 57,4% 15 62
Misto 2 e 1 com predominio de 2 65 83,3% 13 16,7% 210 288
Misto 2 e 3 com predominio de 2 122 44,9% 150 55,1% 7 279
Puro 3 72 8,4% 789 91,6% 69 930
Predominio de 3 23 26,7% 63 73,3% 28 114
Misto 3 e 1 com predominio de 3 21 16,2% 109 83,8% 142 272
Misto 3 e 2 com predominio de 3 121 30,1% 281 69,9% 18 420
N&o definido 64 37.2% 108 62,8% 184 356
Total 774 19,4% 1728  43,4% 1479 3981

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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7.3 ANALISE DAS VARIAVEIS DISCRIMINATORIAS PELO CHAID

Uma vez identificados os perfis de vulnerabilidade a inseguranca alimentar e
nutricional, aplicou-se 0 modelo estatistico de CHAID para investigar dentro de cada grupo as

variaveis discriminantes da inseguranca alimentar e nutricional e a sua hierarquia.

Com fins de objetivar a anélise, os perfis mistos e predominantes foram agrupados
aos perfis puros, assim, na sequéncia serdo apresentados os resultados apenas de quatro perfis:
os trés perfis resultante do agrupamento dos mistos, predominantes e puros especificos e o

perfil amorfo ou indefinido, conforme apresentado na Tabela 31.

Tabela 31 - Reclassificacdo dos Perfis de Vulnerabilidade para Anélise de CHAID

Perfil Total  Perfil reclassificado Total

Puro 1 400

Predominio 1 77 _

Misto 1 e 2 com predominio de 1 258 Perfil 1 945

Misto 1 e 3 com predominio de 1 210

Puro 2 315

Predominio de 2 62 )

Misto 2 e 1 com predominio de 2 288 Perfil 2 944

Misto 2 e 3 com predominio de 2 279

Puro 3 930

Predominio de 3

Misto 3 e 1 com predominio de 3 ;;2 Perfil 3 1736

Misto 3 e 2 com predominio de 3 420

Néo definido 356 N4o Definido 356
Total 3981 Total 3981

Fonte: elaboracéo propria

A descricdo dos perfis pelo modelo serd esquematicamente apresentado em uma
figura em formato de arvore de decisdo, com a variavel dependente seguranga alimentar e
nutricional localizada no topo com o quantitativo total de casos presentes no perfil. O primeiro
ramo da arvore representa a variavel mais importante na explicacdo do fenémeno estudado. A
importancia da variavel cai sucessivamente a medida que se desdobra em ramos inferiores,
juntamente com o numero de casos observados dado que se estd promovendo recortes

sucessivos no grupo.



76

7.3.1 PERFIL 1

O perfil 1 foi composto por 945 domicilios, dos quais 76,6% encontravam-se em

seguranca alimentar e nutricional.

Nesse perfil, a varidvel mais discriminante para a inseguranca alimentar e
nutricional foi a renda mensal familiar per capita que subdividiu o perfil em trés subgrupos,
assim distribuidos: com renda inferior a R$ 380,00, com renda entre R$ 380,00 e R$ 721,00 e
com renda superior a R$ 721,00. A inseguranca alimentar e nutricional decaiu com o aumento
da renda, passando de 36,9% no primeiro estrato para 24,7% no segundo e chegando, por fim,

no aglomerado com maior renda a 8,0% (Figura 5).

No subgrupo de renda mensal familiar per capita inferior a R$ 380,00 foi possivel,
ainda, estabelecer diferenca estatisticamente significante (p=0,002) entre os domicilios que
ndo aderem a préatica de producdo para 0 autoconsumo e aqueles em que ndo se captou essa

informagao (missing).

No grupo de renda intermediaria, foi possivel estabelecer dois subconjuntos em
funcdo da fonte de agua do domicilio: “rede geral de distribuicdo” agregado com “ndo tem
agua canalizada” e “poco ou nascente”, sendo que a inseguranca alimentar tem maior

distribuicdo no primeiro subgrupo (27,2% versus 7,8%).

Os domicilios com maior renda, puderam ser divididos em dois subconjuntos de
acordo com a configuracdo familiar: “familias biparentais” agregadas com “outro tipo de
familias” e “familias monoparentais chefiadas por mulheres”. A inseguranca alimentar e

nutricional teve frequéncia superior no Gltimo subgrupo (21,8% versus 4,9%).

Por fim, a raca/cor da pessoa de referéncia pelo domicilio aparece como 3 nivel de
discriminacdo para os subgrupos com “rede geral de distribuicdo” agregada com “ndo tem
agua canalizada” do grupo de renda intermediaria e do subconjunto composto pela jungdo das
“familias biparentais” com “outro tipo de familia” do grupo de maior renda. Em ambos 0s
casos 0s domicilios com pessoa de referéncia que se declarou como ndo branco apresentou

maior prevaléncia de inseguranca alimentar e nutricional.



Figura 5 - Modelo Esquemético do CHAID para a Inseguranca Alimentar e Nutricional no Perfil 1 de vulnerabilidade
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7.3.2 PERFIL 2

O grupo formado pelos domicilios classificados como Perfil 2 (que agregou todas
variantes e composi¢des desse perfil) era constituido por 944 domicilios, sendo que a sua
maioria (73,1%) encontrava-se em inseguran¢a alimentar e nutricional. A distribuicdo do

domicilios desse perfil segundo a analise de CHAID é apresentada na Figura 6.

Nesse perfil, a situacdo censitaria do domicilio é a varidvel explicativa mais
importante. O sub-grupo de domicilio urbanos apresentou uma inseguranca alimentar e

nutricional maior que os localizados na zona rural (79,5% contra 59,0%).

E importante observar que conforme demonstrado na Tabela 32, a renda mensal
familiar per capita dos domicilios da zona urbana (R$ 223,06) é maior do que o da zona rural
(R$ 164,64).

Tabela 32 - Rendimento Familiar Per Capita Segundo a Situacao Censitaria do Perfil 2 de
Vulnerabilidade a Inseguranca Alimentar e Nutricional

Rendimento Mensal

Situagdo do - -
Domicilio Familiar per capita
Média (R$)
Urbana 223,06
Rural 164,64
Geral 204,82

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).

Dentre os domicilios da zona urbana, a inseguranca alimentar e nutricional
apresentou dois padrdes em fungéo da grande regido em que se localizava. Os domiciliados da
regido norte e nordeste tiveram menor propor¢do de inseguranca alimentar e nutricional

guando comparados com os das demais regides (75,9% versus 91,8%).

Na zona rural, os 295 domicilios foram subdivididos de acordo com a pessoa de
referéncia ter idade entre 18 a 49 anos. No subconjunto em que o pessoa de referéncia tinha
essa idade, a inseguranca alimentar e nutricional foi menor (55,2%) do que aqueles com idade

diferente a essa faixa etéria (72,3%).

O recebimento do Bolsa Familia foi uma varidvel discriminante nos domicilios

urbanos da regido sudeste, sul e centro-oeste, em que a inseguranga alimentar e nutricional
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teve maior frequéncia quando ndo havia a transferéncia (98,7% versus 84,7%), e nos
domicilios localizados na zona rural cuja pessoa de referéncia encontrava-se, no momento da
pesquisa, na faixa etaria de 18 a 49 anos, onde o beneficio assistencial também produziu uma

menor distribuicdo da situacdo da inseguranca alimentar e nutricional (47,3% contra 65,7%).

O recebimento de auxilio alimentagdo foi a variavel explicativa de terceira ordem
para os domicilios zona urbana, localizados nas regifes norte e nordeste. Nos domicilios que
recebiam o auxilio financeiro junto com aqueles na qual ndo se tinha essa informacéo
(missing), a inseguranca alimentar e nutricional foi superior a dos domicilios em que nenhum

residente era contemplado com o auxilio (82,2% versus 68,9%).
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Figura 6 - Modelo Esquematico do CHAID para Inseguranca Alimentar e Nutricional no Perfil 2 de Vulnerabilidade

Situagdo de SAN nos Domiciilios
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Total 79 75

Total 76 72
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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7.3.3 PERFIL 3

Como pode ser visualizado na Figura 7, foram 1.736 os domicilios classificados
como perfil 3, dos quais 88,8% encontravam-se no momento da pesquisa em seguranca

alimentar e nutricional.

A renda mensal familiar per capita foi a variavel com maior poder explicativo nesse
grupo para inseguranca alimentar e nutricional, dividindo o perfil em 3 conjuntos: os
domicilios com renda inferior a R$ 765,00; os com renda entre R$ 765,00 a R$ 2.225,00
agregado com aqueles sobre os quais ndo se tem informacéo sobre a renda; e os com renda
superior a R$ 2.225,00. Nesses sub-grupos é possivel se observar uma aumento gradual da
seguranca alimentar e nutricional com o aumento da renda, passando de 83,1% no primeiro

grupo a 97,0% no sub-grupo mais aquinhoado do perfil.

No segmento de menor renda, a relagdio com o mercado de trabalho formal
operacionalizada por meio da variavel recebimento do seguro desemprego foi um fator
determinante para a vivéncia da inseguranca alimentar e nutricional. Aqui cabe aclarar que as
respostas consideradas como missing tratava-se de ndo ocorréncia de desemprego, assim, é
intuitivo classificar os domicilios nessa situacdo junto com aqueles que lograram agregar as
condicdes para qualificar-se como beneficiario do Seguro. Nesse subconjunto, a distribuicdo
dos domicilios com inseguranca alimentar e nutricional foi aproximadamente a metade
daqueles que tinham sofrido uma demisséo sem, contudo, ter se beneficiado do seguro (15,6%,
contra 31%).

Permanecendo no conjunto de renda inferior a R$ 765,00, verificou-se que o
recebimento de auxilio para saide no més de pesquisa foi uma variavel discriminatoria para os
922 domicilios que ndo tinham presenciado a perda do emprego por um de seus moradores ou
gue na materializacdo desse risco contou com a ajuda securitario. A prevaléncia de
inseguranca alimentar e nutricional foi superior quando do recebimento da ajuda para tratar de

questdes da saude ou reabilitacéo.

Nos domicilios com renda intermediaria, a presenca de pessoa com idade de 5 a 17
anos foi fator discriminante para inseguranga alimentar e nutricional, observando-se uma
maior frequéncia de unidades com o seu direito a alimentacdo adequada em conformidade aos

pressupostos da LOSAN na presenca de um domiciliado na referida faixa etaria.



Figura 7 - Modelo Esquematico do CHAID para Inseguranca Alimentar e Nutricional no Perfil 3 de Vulnerabilidade

Situagdo de SAN nos Domiciilios
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Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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O perfil amorfo ou indeterminado foi composto por domicilios cujo grau de

pertencimento apresentava valores inferiores a 0,50 cumulativamente aos trés perfis puros. No

total foram identificados 356 casos nessa situagao.

Nesses domicilios, a situacdo censitaria do domicilio foi o fator discriminante de

primeira ordem para a distribuicdo da inseguranca alimentar e nutricional, sendo que naqueles

situados na zona rural a seguranca alimentar era quase uma vivéncia universal (96,6%), ao

passo que os domicilios urbanos, verificou-se uma frequéncia mais equitativa entre as

categorias, 54,0% de segurancga alimentar e nutricional e 46,0% de inseguranca alimentar e

nutricional.

Figura 8 - Modelo Esquematico do CHAID para Inseguranca Alimentar e Nutricional no

Perfil Amorfo

Situagdo de SAN nos Domiciilios

Node O
Categony % n
¥ Seguranga Alimentar 61,0 217
B Insequranc¢a Alimentar 39,0 139
Total 100,0 356

=]
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Adj. P-value=0,000, Chi-square=36,830, df=1

Uerana Rural
l Node 1 Node 2
5 Categorny % nl Categony % n
||™ Seguranga Alimentar 54,0 161 E W Seguranga Alimentar 966 56
i|® Inseguranga Alimentar 46,0 137 ! [®Inseguranga Alimentar 34 2
E Total 23,7 208 | Total 163 58
............................ EI

Fonte: IBGE — PNAD 2009 (Microdados de subamostra dos domicilios).
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8. DISCUSSAO

A seguranca alimentar e nutricional € um fendmeno complexo e multifacetado
necessitando de diferentes instrumentos e metodologias para sua mensuracdo e
monitoramento. O uso de escala psicométricas de percep¢do de inseguranca alimentar e
nutricional tem se mostrado instrumento til e eficaz na deteccdo do fendmeno desde sua
forma mais branda caracterizada pela preocupacdo de o alimento faltar, até a vivéncia do

fendmeno da fome nas criancas moradoras dos domicilios.

O custo, a facilidade e a possibilidade de aplicagdo do instrumento sem necessidade
de equipamentos ou material especial agregam-se as caracteristicas ja citadas e muito podem
justificar a proliferacdo de estudos nos ultimos anos com uso dessa técnica. Porém como relata
Pérez-Escamilla (2005), trata-se de uma medida baseada na percepcao dos entrevistados, por
tanto, sujeita as variagGes subjetivas dos respondentes. O autor chama atencdo para a
possibilidade de se incorporar um viés de beneficio, quando os entrevistados enxergam na
pesquisa uma possibilidade de beneficio associado a constatacdo de inseguranca alimentar e

nutricional.

Assim, ao ler as conclusdes do presente estudo ha que se considerar que se tratam
de um recorte metodoldgico sobre um fendmeno que admite e necessita em sua compreensao

de outros olhares e abordagens.

Também ndo se pode negar as limitacbes da pesquisa de onde esta monografia
colheu seus dados. Embora a PNAD seja uma radiografia socioecondmica da sociedade
brasileira em um dado momento, ela ndo consegue ser um estimador preciso quando se fala em
nameros absolutos (SOARES, 2006). Isso é particularmente verdade quando o fendmeno esta

restrito a uma regido espacial isolada como o caso de populac6es indigenas.

8.1 CONTANDO A INSEGURANCA ALIMENTAR E NUTRICIONAL, A
DIMENSAO DEMOGRAFICA DO FENOMENO

E importante observar que a inseguranca alimentar e nutricional ndo tem uma
distribuicdo homogénea ao longo do territorio nacional, reproduzindo padrdes de
desigualdades internas, com uma maior prevaléncia nos estados do nordeste e norte e menor

no sudeste e no sul, essa ultima regido apresentando inclusive percentual de inseguranca
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alimentar e nutricional inferior ao registrado em 2008 nos Estados Unidos — 14,2% contra
14,6% - (NORD, ANDREWS e CARLSON, 2009). Seggal-Corréa et al (2009) observaram
distribuicdo semelhante ao avaliar a situacdo da seguranca alimentar e nutricional de mulheres

em idade fértil e criancas.

Na delimitacdo dos perfis pela andlise de GOM, verificou-se que o perfil que
apresenta mais vulnerabilidade (maior exposic¢ao ao risco e menor poder de resposta) teve uma
sobrerepresentacdo nas regides norte e nordeste. Por outro lado, os perfis 1, que apresentava
alta exposicdo ao risco e alta capacidade de resposta, teve maior representatividade na regido
sudeste; e o perfil 3, 0 menos vulneravel dos tipos analisados, vinculava-se ao sudeste, sul e

centro-oeste do pais.

Surpreendentemente, no perfil 2, na zona urbana, a regido norte e nordeste
apresentou menor frequéncia de domicilios com inseguranca alimentar e nutricional que os das
outras regides (75,9% contra 91,8% no sudeste, sul e centro-oeste). A maior cobertura do
Bolsa Familia na regido norte e nordeste do pais, 0 maior impacto sobre a renda dos
beneficiarios e 0 menor custo de vida dessas regides sdo fatores que podem contribuir para
esse comportamento. Publicacdo do Ministério do Desenvolvimento Social (200?) aponta que
0 Bolsa Familia propiciou uma elevacdo na renda de 58,96% e 62,93% nas regides norte e
nordeste do pais no ano de 20009.

A situacdo censitaria do domicilio, como destaca Marilac-Souza (2004, p.43), tem
influéncia na inseguranca alimentar e nutricional. Na populacdo em geral, os domicilios da
zona rural tem cerca de 30% a mais de chance de terem inseguranca alimentar e nutricional.
Essa percentagem, como assevera Hoffmann (2008), deve estar influenciada pelo fator renda,
dado que a média da renda mensal familiar per capita € menos da metade nos domicilios
rurais. Assim, quando se fixa a renda per capita em R$ 120,00 (valor de elegibilidade ao
Programa Bolsa Familia), observa-se que a prevaléncia da inseguranca alimentar € maior nos

domicilios urbanos (72,5% contra 63,6% da zona rural).

O padré@o de maior inseguranca alimentar e nutricional nos domicilios urbanos na
populacdo de menor renda foi confirmado pela analise de CHAID, em que o perfil 2 de
vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional, caracterizado como o de menor renda
mensal familiar per capita, teve 79,5% dos domicilios da zona urbana vivenciado a incerteza

alimentar, ao passo que na zona rural esse nimero foi de 59,0%. Esses valores de distribuigéo
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parecem ndo estarem relacionados com o efeito renda pois a média da renda domiciliar per

capita dos domicilios da zona rural (R$ 164,64) € menor que os da urbana (R$ 223,06).

Controlado o fator renda, a diferenca na frequéncia da (in)seguranca alimentar entre
os domicilios urbanos e rurais pode ser explicada por fatores culturais. Como assinala
Manasche, Marques e Zanetti (2008) na zona rural a pratica da troca de alimentos faz parte do
ethos campesino, estando imbricada por valores simbdlicos e culturais que possibilita tecer

uma rede de solidariedade e apoio mutuo. Segundo as autoras,

Pode-se identificar uma espécie de divisdo complementar da producdo, que
evidenciaria a ndo fortuidade da existéncia de sobras, em que as trocas garantem
que todos tenham uma maior variedade de tipos de alimentos disponiveis, embora
ndo pareca haver qualquer espécie de calculo ou de preocupacdo em medir quanto
foi trocado, em estabelecer valores equivalentes de troca ou sincronizacdo das
trocas.

Assim, é de se esperar que em meio a uma pratica de apoio muatuo, a percep¢do da
inseguranca alimentar e nutricional seja reduzida, porém ndo eliminada, pois, conforme
também relata as autoras, a pratica da doacdo tem como caracteristica a espontaneidade e
entregas esporadicas, o que limita o potencial da rede solidaria local de assegurar a seguranca

alimentar e nutricional.

Paradoxalmente, a producdo para autoconsumo, mecanismo utilizado pelas familias
para contornarem situaces que possam comprometer a sua segurancga alimentar e nutricional,
ndo mostrou ter incidéncia sobre a reducdo da inseguranca alimentar e nutricional, tanto nos

domicilios da zona urbana quanto os da zona rural.

Gazolla e Scheider (2007) apontam que a producdo para 0 autoconsumo é uma
importante estratégia promotora de seguranca alimentar pois os alimentos produzidos segundo
esta pratica, em geral, sdo produzidos sem adicdo de defensivos agricolas e com cuidados que
garantam a qualidade do produto. Além disso, ressaltam os autores, a producdo para o
autoconsumo aumenta a renda disponivel no domicilio, a medida que se deixa de adquirir no
mercado parte dos alimentos consumidos e garante uma alimentacdo em quantidade suficiente

e de modo permanente de forma a nao permitir restricdes alimentares aos agricultores.

Né&o obstante o potencial da producdo para o autoconsumo de promover a seguranga
alimentar e nutricional, Manasche, Marques e Zanetti (2008) também apontam o declinio da
adocdo dessa pratica pelos pequenos agricultores familiares em fungédo da reducéo, provocada
pela partilha por herangas ou venda de parte da terra, dos espacos na propriedade disponiveis

para praticas alternativas a producdo para comercializacdo; concentracdo das atividades
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agricolas em poucas culturas destinadas a comercializagdo; facilidade de acesso a produtos
alimentares industrializados pelo recente aumento da renda no campo; e abandono da criagdo
de animais “crioulos” destinado ao consumo familiar por imposicdo de questdes sanitaria da

adocdo de praticas de producédo de animais integrada para a comercializagéo.

As autoras destacam ainda que a producdo para o0 autoconsumo é considerada,
dentro da divis&o de trabalho da agricultura familiar, uma pratica feminina e desvalorizada em
relacdo as masculinas, a qual se atribui o status de ser a provedora do estabelecimento familiar.
Garcia Jr e Herdia (2009) apontam que a relacdo homem/mulher no mundo agricola brasileiro
delimitam o dominio de dois universos complementares: o da unidade de producdo e da

unidade de consumo. Para 0s autores,

0 homem pai de familia centraliza as decisdes nas atividades agricolas, ao passo
que a mulher méde de familia cabe a responsabilidade pela organizacdo do
consumo. Na medida em que é o trabalho no sitio ou rocado que fornece os
elementos e as condic¢Ges de existéncia da casa, atribui-se a exploracdo agricola a
condicéo de polo dominante na posicéo.

Nesse sentido, processos que levassem a autonomizacdo das mulheres poderiam
estar associados a uma reducgdo da préatica de autoconsumo e adocdo de compra de alimentos
no mercado. Essa mudanca de comportamento fragilizaria a seguranca alimentar e nutricional
dos domicilios que passam, entdo, a ficar mais dependente de fontes externas de alimentos e

rendas monetarias para sua aquisi¢ao.

Porém, os dados da PNAD 2009 apontam que a adocdo da pratica da producdo para
0 autoconsumo é uma estratégia pouco utilizada (9% dos domicilios no geral), sendo mais
frequente na zona urbana que na zona rural. Embora a adeséo suba no estrato populacional
com renda mensal familiar per capita inferior a R$ 120,00 (10,5%), ainda pode ser

caracterizada como baixo.

O que se observa é que os domicilios que adotam esta prética, a exce¢do dos com
renda familiar per capita inferior a R$ 120,00 da zona urbana, tem maior inseguranca
alimentar e nutricional. Uma razdo para isso pode estar no fato que, como discutido nos
parégrafos anteriores, a producdo para o autoconsumo estar associada a pratica de menor valor
e os domicilios s6 lancam méo de produzir quando ja se encontram em situacdo de inseguranca
alimentar e nutricional. Porém, os resultados apontam, embora que em menor intensidade em

situacdo de alta prevaléncia de inseguranca alimentar e nutricional como a observada no
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estrato de renda mensal familiar per capita inferior a R$ 120,00, ndo ser essa uma pratica

massiva.

Talvez a verdadeira razdo para a ndo adocdo resida menos nos elementos
simbolicos e muito mais em aspectos estruturais: para se produzir — seja para comercializagdo
ou autoconsumo - € necessario em primeiro lugar ter terra, ter insumos e implementos
agricolas e por fim contar com assisténcia técnica. Os fatores de producéo se concentram em
familias que por sua condicdo econbmica nao vivenciam a inseguranca alimentar e nutricional
e, portanto, ndo necessitam utilizar de estratégias de producdo para autoconsumo para prover
os alimentos no domicilio. Por outro lado, a populacdo em situacdo de baixa renda e com alta
exposicao ao risco, que poderiam utilizar-se desse meio como fonte de alimentos, ndo dispde

desse meios produtivos.

O Censo Agropecuario, realizado pelo IBGE em 2006, aponta que a estrutura
fundiaria no Brasil, caracterizada pela concentracdo de terras, pouco se alterou nas ultimas
duas décadas. Segundo o Censo, as propriedades com até 10 hectares ocupavam em 2006
apenas 2,7 da area total dos estabelecimentos rurais, por outro lado, as propriedades com mais
de 1.000 hectares representavam mais de 43% da area total. (IBGE, 2006b).

8.2 QUANDO A FAMILIA CONTA, A INFLUENCIA DA CONFIGURACAO
FAMILIAR NA VULNERABILIDADE A INSEGURANCA ALIMENTAR E
NUTRICIONAL

De forma semelhante, a inseguranca alimentar e nutricional apresenta distribuicéo

assimétrica segundo a configuracao familiar.

A maior prevaléncia da inseguranca alimentar e nutricional em domicilios
monoparentais chefiados por mulheres pode estar associada ao fenbmeno da feminizacdo da
pobreza, que vem sendo estudado desde de 1978, quando a autora Diane Peace o definiu como
sendo um processo que tem inicio quando a mulher com filho passa a ndo contar com o
companheiro/marido na provisdo do sustento da familia. Para a autora esse fenémeno se

materializa nas familias/domicilios chefiad(a)os por mulheres.

Para Novellino (2004) a feminizacdo da pobreza e as consequéncias dela advindas,
no caso em estudo a inseguranca alimentar e nutricional, podem ser eminentemente atribuidas
ao modo de participacdo das mulheres ao mercado de trabalho, citando como argumento (a) a
maior prevaléncia de mulheres trabalhando em periodo parcial; (b) discriminacéo salarial; (c)

concentra¢do em ocupacdes de baixa qualificacdo e (d) participacdo nos mais baixos niveis da



89

economia informal. Lavinas e Nicoll (2006) acrescentam que a participacdo da mulher no
mercado de trabalho é menor que a do homem.

Associado a isso, conforme destaca CEPAL (2002) a perda do companheiro/marido
como provedor representa a reducdo do nimero de pessoa trabalhando e agregando renda ao
domicilio que passa a contar apenas com os recursos auferido pela mulher, que conforme ja

destacado no paragrafo anterior, € em média inferior ao do homem.

Se por um lado as forcas do mercado ndo favorecem as familias monoparentais
chefiadas por mulheres como demonstrado nos paragrafos anteriores, por outro, a acdo estatal
também ndo contribui para amenizar os riscos decorrentes de sua situagdo como
Unica/principal provedora. Lavinas e Nicoll (2006), utilizando-se dos dados da PNAD 2003,
relatam que apenas 37% das criancas brasileiras frequentavam creches ou pré-escola. Nas
familias chefiadas por mulheres esta proporcao é maior, reflexo da condicdo de provedora do

domicilio, porém ndo chega a 30% no primeiro decil da renda familiar per capita.

Como resultado desse processo, foi verificado que a renda dos domicilios chefiados
por mulheres (R$ 463,81) é inferior a dos domicilios biparentais (R$ 612,62) e outros tipos de
domicilios (R$ 966,99).

Barroso (1978) chama atencdo para o fato da feminizagdo da pobreza ser um
fendmeno eminentemente urbano. A analise dos microdados da PNAD 2009 demonstra que
91,4% dos domicilios chefiados por mulheres encontram-se na zona urbana, contra 83,1% das
familias biparentais e 86,9% dos outros tipos de familias. O predominio urbano das familias
monoparentais pode contribuir para a maior incidéncia da inseguranca alimentar e nutricional
nesses arranjos familiares, haja visto que conforme destacou Manasche, Marques e Zanetti
(2008), a préatica de trocas de alimentos no meio rural é uma forma de contornar fatores
deletérios que possam comprometer a seguranca alimentar e nutricional. Visdo compartilhada
com Paugam (2008) que assevera a importancia dos lacos de proximidades, traduzidos em
acOes de solidariedade, na formacao de lagos de protecéo social. Para o autor, embora a rede
informal de autoprotecdo social tenha nascido nas sociedades camponesas pré-industriais da
Europa, ainda é possivel encontrar naquele continente resquicios de sua pratica. O tecido
social que suporta essas relagdes de solidariedade tende a ser perdido nas zonas urbanas das

cidades, em especial nas grande metrépoles.

A analise de CHAID aplicada aos perfis de vulnerabilidade & inseguranca alimentar

e nutricional corroborou com o arcabougo conceitual que associa aos domicilios chefiados por
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mulheres a uma condigdo de maior fragilidade ante os riscos sociais a que estdo submetidos. O
perfil 2, caracterizado como de alta exposicdo ao risco e baixa capacidade de resposta, tem
uma predominancia desse tipo de configuracdo familiar (com uma lambda/frequéncia marginal
de 1,38).

Surpreendentemente, esta associagdo também pode ser encontrada no perfil 1, cujas
condigdes de respostas ndo o colocam em situacdo de vulnerabilidade eminente. A estrutura
etaria desse perfil pode apresentar uma importante contribuicdo explicativa para este
fendmeno. O perfil € composto de pessoas mais velhas, cuja média de idade oscilou ente 58 a
69 anos. Dado que, segundo o IBGE (2010Db), a expectativa de vida ao nascer das brasileiras
(77 anos) em 2009 era superior a dos brasileiros (69,4 anos), nos grupos etarios mais
avancados, € esperado encontrar familias chefiadas por mulheres em razéo do falecimento do
companheiro. De fato, os dados da analise de GOM também acrescentam que o perfil 1 tem
uma sobre representacdo feminina (relacdo lambda frequéncia marginal de 1,67) e com
formagdo familiar composta, além de familias monoparentais chefiadas por mulheres, de outro
tipo de familia, que inclui as unipessoais, 0 que apontam para o entendimento que no Perfil 1 a
princesa da mulher como Unica provedora da familia esta associada mais aos aspectos
demograficos que a feminilizacdo da pobreza. Acrescente-se, ainda, que a média da renda
mensal familiar do grupo em questdo foi de R$ 798,79, valor que ndo caracteriza o grupo
como sendo pobre.

8.3 PROTEGENDO OS VULNERAVEIS A INSEGURANCA ALIMENTAR,
A PARTICIPACAO DO BOLSA FAMILIA, DO BPC E DA PREVIDENCIA
SOCIAL

O sistema de protecdo social brasileiro instituido pela Constituicdo Federal de 1988
apresenta uma intricada rede de programas, acdes, servicos e beneficios de diferentes
segmentos de politicas publicas (saude, educacdo, assisténcia social, habitacdo, previdéncia
social etc.). No impeto inovador e no afd de promover a integracdo das politicas sociais, 0
legislador constituinte criou a seguridade social, formada pelo conjunto integrado de acGes e
iniciativas dos poderes publicos e da sociedade, com vista a garantia do direito a salde, a

previdéncia e a assisténcia social (BRASIL, 1990).

As transferéncias de renda sdo um instrumento da seguridade social de minimante

promover a protecdo de segmentos populacionais a riscos ocasionados quer pela perda da
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capacidade laboral dos cidaddos, quer pela prépria situacdo de pendria ocasionada pela
pobreza e a miséria. No sistema brasileiro foram estruturadas transferéncias contributivas e
ndo contributivas, condicionadas e ndo condicionadas. Nesta secdo, discutiremos os efeitos do
Bolsa Familia (transferéncia ndo contributiva condicionada), BPC (transferéncia néo

contributiva, ndo condicionada) e previdéncia social (transferéncia contributiva®).

Segundo Jaccoud (2009), os programas anteriormente apresentados tem populac6es
alvos distintas sob a perspectiva de participacdo no mercado de trabalho. Enquanto a
previdéncia social e o BPC se direcionam a publicos reconhecidamente incapacitados,
temporariamente ou definitivamente, para manutencdo de sua sobrevivéncia fisica e de seus
familiares, o Bolsa Familia direciona-se a populacdo em situacdo de pobreza extrema

independentemente de sua capacidade de atuar no mercado de trabalho.

As transferéncias governamentais tem um importante papel sobre o bem estar das
familias pobres. Nota Técnica do IPEA (2007?) aponta que as transferéncias foram responsaveis
por 30% da queda da desigualdade da renda familiar per capita vivenciada pelo Brasil entre os
anos de 2001 e 2004. O Bolsa Familia contribuiu com 14% e as pensdes, aposentadorias e
BPC por 16%.

O Bolsa Familia, instituido pela Medida Provisoria 132/2003 e lei de converséo n°
10.836/2004, é um programa de transferéncia de renda condicionada ao atendimento pelas
familias beneficiadas de servicos de salde e educacdo. O programa repassa recursos
financeiros diretos as familias cadastradas no Cadastro Unico dos Programas Sociais do
Governo Federal - CADUnico. O valor do Beneficio varia em funcio da renda familiar per
capita e da presencga de criancas e adolescentes, oscilado de R$ 32,00 (familias com renda
mensal familiar per capita de R$ 70,00 a R$ 140,00 com uma crianga ou adolescente até 15
anos de idade) a R$ 242,00 (familias com renda mensal familiar per capita inferior a R$ 70,00,
com trés criancas ou adolescentes até 15 anos de idade e dois jovens de 16 a 17 anos de idade).
No ano de 2009, o valor médio do beneficio foi de R$ 84,00 (SOARES ET AL, 2010).

Na presente pesquisa foram detectados 9,2 milhdes de domicilios com o Beneficio,

valor semelhante ao encontrado por Soares (2010) e Oso6rio (2010) porém inferior aos registros

8 A inclusdo da previdéncia social como uma transferéncia ndo desconsidera o seu carater
securitario e contributivo. Também a inclusdo do BPC como transferéncia ndo contributiva ndo
reconhece que, conforme Jaccoud (2009), os beneficiarios do BPC sdo antigos participantes do
mercado de trabalho que ndo conseguiram atingir os critérios de elegibilidade para aposentadoria
por rompimento de vinculo com o sistema antes de ter o tempo de contribuicéo necessério.
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administrativos que no ano de 2009 contabilizaram 12,3 milhdes (BRASIL, 200?). Segundo
Soares (2010) e Souza (2010) a subestimacdo do nimero de beneficiarios do Bolsa Familia
pela PNAD esté relacionada ao desenho amostral da pesquisa, que segundo Souza (2010) seria
responsavel por 40% da diferenca entre os dados oficiais e os da prépria PNAD. Apesar da
PNAD ndo conseguir reproduzir os numeros absolutos dos registros administrativos, a
Pesquisa imprime a distribuicdo relativa dos beneficiarios (SOARES ET AL, 2006)

Surpreendentemente os domicilios identificados como beneficiarios do Programa
Bolsa Familia, tanto na populacdo em geral com a de baixa renda (<R$ 120,00), apresentaram
uma maior prevaléncia de inseguranga alimentar e nutricional. Resultado semelhante foi
encontrado por Segall-Corréa et al (2009), Hoffmann (2008) e IBASE (2008). Segall-Correa et
al (2009) atribuiram esse fenébmeno a focalizacdo do Programa. Nesse sentido, Barros et al
(2010) apontam que cerca dos 75% dos beneficiarios encontram-se entre os 40% mais pobres

da populacéo.

Muito embora seja fato que a populagédo atendida pela transferéncia condicionada
apresentou menor renda mensal familiar per capita, o que corroboraria com a hipdtese
levantada pelos autores citados no paragrafo anterior, ndo se pode deixar de questionar a
suficiéncia dos recursos transferidos pelo Bolsa Familia para atender as necessidade que
comportem o conceito de Seguranca Alimentar e Nutricional. Segundo dados da POF 2008-
2009, a despesa familiar média com alimentacdo do brasileiro é de R$ 421,72. Na faixa de
renda total de até R$ 830,00 (menor estrato de renda classificado na publicagcdo, o que
considerando o nimero médio de pessoas por familia de 4,3, corresponderia a uma renda
mensal familiar per capita de R$ 193,02) esses gastos atingiram o valor de R$ 207,15 (IBGE,
2010).

Assim, embora Constanzi e Fagundes (2010) apontem que a Transferéncia
propiciou um crescimento da renda de 52,9% da renda dos beneficiarios e uma reducdo do
hiato da pobreza de 19,5% em 2010, é fato que a média do valor do beneficio de R$ 84,00 ndo
chega a metade dos gastos com alimentacdo do estrato populacional, o que levanta a hipotese
de que embora o Bolsa Familia tenha uma importante contribuicdo na mitigacdo da pobreza,
ele sozinho ndo ¢ suficiente para promover a seguranca alimentar e nutricional. Em recente
Texto para Discussao publicado pelo IPEA, Osorio et al (2011), ao analisar os dados da PNAD
2004 e 2009, constataram que devido aos baixos valores do Programa o seu potencial de tirar
as familias da situacdo de pobreza estd condicionado a conexao da familia com o mercado de

trabalho ou outro beneficio assistencial ou previdenciario. Os autores observaram um aumento
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da renda familiar vinculada a transferéncia do beneficio entre os anos estudados, o que
segundo os pesquisadores, estaria associada a um fendmeno de saturagdo por impossibilidade

de ascensdo para os estratos de maior renda das familias beneficiérias.

Seja pelo entendimento da insuficiéncia de capacidade de promover a inseguranca
alimentar e nutricional do Bolsa Familia, seja pela focalizacdo do Programa, verificou-se que o
Perfil de maior vulnerabilidade foi o Unico que apresentou vinculag¢do positiva a transferéncia
condicionada (relagdo lambda frequéncia marginal de 3,47). Nesse perfil, as familias que
recebem o Beneficio apresentam maior distribuicdo da seguranca alimentar e nutricional

(32,0% versus 21,4% dos que ndo recebem)

Na anélise de CHAID, o recebimento do Bolsa Familia foi discriminante no perfil 2
para os domicilios urbana da regido sudeste, sul e centro-oeste e naqueles da zona rural com
pessoa de referéncia com idade de 18 a 49 anos. Em ambos 0s casos, 0 recebimento da
transferéncia esteve associada a um aumento frequéncia de seguranca alimentar e nutricional.
Considerando que o perfil 2 é o mais vulneravel e a uniformidade dentro do perfil, a diferenga
entre a distribuicdo da inseguranca alimentar e nutricional na populacdo em geral beneficiada
pelo Programa e do Perfil 2 pode, em parte, ser explicada pela anulacdo do efeito de
focalizacdo. Assim, em um sub-grupo homogéneo de baixa renda, o Bolsa Familia teria um
efeito positivo na reducdo da incerteza alimentar. Outro fator contribuinte para esta associa¢ao
positiva, pode ser buscada no Grafico 4, onde se visualiza que na populacéo de baixa renda a
partir da renda familiar per capita de R$ 80,00 hd um forte incremento na proporcdo de
domicilios com seguranca alimentar e nutricional com o incremento de pequenos valores de
renda. Dessa forma, tendo em vista que o valor médio do beneficio foi de R$ 84,00 (SOARES
ET AL, 2010), é de se esperar que grande parte dos beneficiarios do programa usufruam da

etapa ascendente da curva.

Diferente do Bolsa Familia, cujo valor de beneficio transferido ndo esta vinculado
ao salario minimo, a protecdo ao idoso, seja por meio da previdéncia social ou do BPC, pelo
valor dos recursos repassados aos beneficarios, promoveria um aumento do bem estar da
familia. De fato, observou-se que a presenca de idosos no domicilio esteve associada a um
aumento da prevaléncia de seguranca alimentar e nutricional, efeito que se mostrou
dependente do numero de idosos presentes. Esse efeito esteve associado a presenca do BPC e
da aposentadoria/pensao.
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O BPC é um programa socioassistencial que transfere um salario minimo por
beneficio a pessoas com idade superior a 65 anos (BPC idoso) ou incapazes para a vida
independente e o trabalho (BPC deficiente) que morem em familias cuja renda familiar per
capita seja de até um quarto de salario minimo. Segundos dados do Ministério do
Desenvolvimento Social e Combate a Fome, no ano de 2010, foram beneficiadas 3,1 milhdes
de pessoas (Brasil, 2010b), dos quais 1,6 milhdo de pessoas com deficiéncia e 1,5 milhdo de
idosos, valor diferente dos numeros observado no presente estudo, que foi de um pouco
superior a 1,4 milhdo de domicilios e 1,5 milhdo de pessoas. Osério et al (2011), utilizando-se
também da PNAD 2009, encontraram 0 mesmo numero de pessoas beneficiadas pelo

Programa.

A vinculacdo do valor da transferéncia assisténcial ao salario minimo garantiu que
os beneficiarios fossem contemplados com os efeitos da politica de valorizacdo do salario
minimo implantada nos ultimos anos no Brasil. De fato, o valor do BPC (R$ 465,00 a época da

pesquisa) era mais que cinco vez o valor médio do Bolsa Familia.

Para Soares et al (2006), em fun¢do do valor transferido, o BPC, assim como as
aposentadorias e pensdes, tem potencial de retirar as familias da indigéncia e até mesmo da
pobreza, diferente do Bolsa Familia que melhora o bem estar da familia, sem, contudo, ser

capaz de retira-las da situacdo de pobreza.

Osoério et al (2011) aponta que a cobertura do BPC aumentou em 69% de 2004 a
2009. O estudo intltulado “Estimativa do Publico Alvo do Programa BPC e sua Cobertura”
aponta, no ano de 2005, uma alta cobertura e até sobre cobertura, no caso de homens com
idade superior a 65 anos, do Beneficio. (AGOSTINHO ET AL, 2007).

Ao associar a isso ao fato que no periodo de 2002 a 2010 o salario minimo teve
uma valorizacéo real de 53,67% (DIEESE, 2010), podemos compreender o efeito do beneficio
assistencial na reducdo, estimada em 5% entre 2003 e 2008, da pobreza nos Gltimos anos no
Brasil. (BRASIL, 2010).

Como consequéncia desse processo, Osorio et al (2011) verificaram um menor
percenutal de idosos dentro da populagdo de baixa renda (Renda Mensal Familiar Per Capita
inferior a R$ 120,00). Reflete os autores que “somente familias com grandes numeros de

dependentes podem ter uma pessoa com saldrio minimo e continuar extremamente pobre”

(OSORIO ET AL, 2011, p.45).
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Ante o0 exposto, é de se esperar que os domicilios com o Beneficio apresentem uma
maior seguranca alimentar e nutricional, o que de fato foi possivel encontrar nesse estudo. Nos
domicilios em que alguém € beneficiado pelo BPC, a seguranca alimentar e nutricional teve
uma prevaléncia de 57,9%, naqueles domicilios sem a transferéncia governamental esse

percentual foi de apenas 44,8%.

Quando se analisou a associacdo da transferéncia assistencial com os perfis de
vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional, verifica-se que os perfis 1 e 2 tem maior
representacdo de benefiarios. O recebimento do beneficio, sem contudo a alteracdo do status
de seguranca alimentar e nutricional, pelo perfil 2, caracterizado como com alta exposi¢éo ao
risco e baixa capacidade de resposta, pode estar associada ao nuimero de pessoas nos
domicilios desse perfil (superior a 4 e 0 maior entre 0s grupos), o que o colocaria em situacédo

de risco semelhante ao relatado por Osoério (2011).

Os beneficios da previdéncia social por estarem atrelados também ao salério
minimo, beneficiaram-se de forma semelhante da politica de valoriza¢do do salario minimo.
No presente estudo foram encotrados 21 milhdes de domicilios (26,3 milhdes de pessoas)
contemplados com algum tipo de beneficio previdenciario (INSS, estadual, municipal,
aposentadoria e pensdes). Os registros administrativos da Previdéncia Social apontam a
existéncia em 2009 de 22,5 milhdes de beneficios ativos.

O dltimo Boletim Estatistico da Previdéncia Social (BRASIL, 2011) ja aponta a
existéncia de mais de 28 milhdes de beneficiarios, dos quais 20,2 milhdes (70,37%) na zona
urbana e 8,5 (29,63%) na zona rural. Os beneficios no valor de um salario minimo somam 19
milhdes, apresentando entre as faixas de valores dos beneficios a maior representacdo da zona
rural (44,1%). Os beneficios até um salario minimo somam 68,53% do total de beneficios,
sendo que na zona rural esse percentual é de 98,61%. Jaccoud (2009) chama atencdo para a
quase universalizacdo da previdéncia social no meio rural, apontando, entretanto, um quadro
diferente para os trabalhadores urbanos, que somente uma parcela consegue atingir 0s

requsitos necessarios para acessar o programa.
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9. CONCLUSOES

Os ultimos oito anos foram marcados por um forte esforco orgamentério,
institucional, de gestdo e articulacdo de politicas publicas voltadas a promocédo da seguranca
alimentar e nutricional. Prioridade desde o primeiro discurso do entéo presidente recém eleito,
0 combate a fome mobilizou setores da sociedade civil, dos governos e da iniciativa privada
(TAKAGI, 2010). N&o obstante a toda energia empreendida nessa luta, a PNAD 2009 revelou
a existéncia de mais 17 milhdes de domicilios convivendo com algum grau de inseguranca

alimentar e nutricional.

Assim como este trabalho, varios autores ja identificaram que a inseguranca
alimentar e nutricional tem uma distribuicdo heterogénea no territério nacional, concentrando-
se nas regides norte, nordeste e na zona rural, (SEGAL-CORREA ET AL, 2008. HOFFMAN
2008, MARILAC-SOUZA, 2009 dentre outros). O que o presente estudo acrescenta em
relacdo aos demais foi o de organizar os dados ja existentes em uma matriz de vulnerabilidade
social que permitisse entender o fendmeno de forma mais integrada, associada a identificacao

de perfis de vulnerabilidade e a determinacdo de variaveis chaves.

Foi escolhida a matriz de vulnerabilidade proposta pelo CELADE por ser ampla o

suficiente para permitir descri¢fes de fenémenos de diversas naturezas (QUIROGA, 2006).

A partir da analise discriminatéria de GOM, foi possivel fazer uma leitura
transversal dos microdados disponibilizados da PNAD 2009, configurando trés perfis puros de
vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional: alta exposi¢cdo ao risco com baixa
capacidade de resposta, alta exposicdo ao risco com alta capacidade de resposta e baixa
exposicdo ao risco com alta capacidade de resposta. Além desse perfis puros, mais 9 perfis
intermediarios foram identificados e um perfil que ndo se enquadrava em nenhuma

caracteristica dos demais grupos.

O grupo com alta exposicdo ao risco porém baixa capacidade de resposta foi
composto predominante por domicilios da zona rural, com maior nimero de pessoas, cuja
pessoa de referéncia era do sexo feminino, autodeclarou-se como néo branca, tinha entre 18 e
49 anos de idade, baixa escolaridade, insercdo precoce e precaria no mercado de trabalho,
baixo rendimento mensal familiar per capita, beneficiaria do programa Bolsa Familia, porém

sem acesso a previdéncia social. Esses domicilios tinham também pessoa com até 14 anos de
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idade e ndo contavam com idosos em sua composi¢cdo. N&o supreendentemente, o perfil

apresentou uma alta frequéncia de inseguranca alimentar e nutricional (73,1%).

O que se verifica nesse grupo é de um lado a vivéncia em um estado de constante
exposicao ao risco da materizalizacdo da inseguranca alimentar associada a um ambiente de
precarias condi¢bes de resposta, quer seja de pronta resposta ou de adaptacdo. As

vulnerabilidades se sobrepdem e se potencializam.

Embora o Bolsa Familia na populacdo em geral e mesmo no recorte de baixa renda
estudado ndo tenha sido um mecanismo suficiente na promoc¢do da seguranca alimentar e
nutricional, nesse grupo, dada a sua homogeneidade interna e a baixa renda, verificou-se que
as familias beneficiadas apresentavam maior distribuicdo da seguranca alimentar e nutricional,
sem contudo, reverter a situacdo de vulnerabilidade a inseguranca alimentar e nutricional.
Conforme destacado por Osério (2011) a superacdo da condicdo de pobreza para a populacao
de renda muito baixa sé aconteceu no periodo de 2004 e 2009 por meio da associacdo com
outras politicas de transferéncia de renda, em especial o0 BPC, ou ao mercado de trabalho.

Fica também claro que a seguranca alimentar e nutricional ndo é um fenémeno
isolado, estando associada a uma série de privacdes a bens e servicos publicos que fazem com
que as familias ndo consigam, por exemplo, usufruir da oportunidades econémicas criadas

pelo crescimento econdmico recente.

H&, portanto, uma necessidade para esse perfil de politicas afirmativas que
consigam reduzir as assimetrias de oportunidade que levam a uma constante exposicdo ao
risco (disponibilizacdo de creches, politicas de habitacdo, saneamento e acesso a agua), bem
como acgdes que incremente a capacidade de resposta quando da vivéncia da inseguranca
alimentar e nutricional (acesso a renda, disponibilidade de equipamentos de alimentacéo e

nutricdo em local proximo a sua moradia, aumento da escolarizacao).

Porém além da acdo estatal, o estabelecimento de redes de protecdo mutua entre as
familias de baixa renda parece explicar a maior distribuicdo da seguranga alimentar nos
domicilios rurais. Conforme assinalado por Manasche, Marques e Zanetti (2008) na zona rural
a préatica da troca de alimentos faz parte do ethos campesino, estando embrincada por valores
simbdlicos e culturais que possibilita tercé uma rede de solidariedade sobre cujas teias se
ampliam de forma informal a capacidade das familias lidarem com uma pendria eventual que

as impossibilite de ver garantido o seu direito a alimentacdo adequada.
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Foi verificado, contudo, que a insegurancga alimentar e nutricional ndo é exclusiva
do perfil de alta exposicdo ao risco e baixa capacidade de resposta. No perfil intermediério,
que embora com uma alta exposicdo ao risco, caracterizada pela baixa escolaridade, sexo
feminino da pessoa de referéncia e presenca de idosos no domicilio, congregou condi¢des de
respostas suficiente para lidar de forma ndo comprometedora com risco (recebimento de
aposentadoria ou pensdo, recebimento do BPC) foi detectada uma inseguranca alimentar e

nutricional de 26,9%.

Nesse perfil, o local de moradia (zona rural ou zona urbana) foi a variavel que
apresentou maior relevancia na explicacdo da inseguranca alimentar e nutricional, com o
predominio da seguranca alimentar e nutricional na zona rural, fato que deve estar associado a

cobertura e ao impacto sobre a renda dos beneficiarios da previdéncia rural e do BPC.

O papel protetivo da renda e da maior escolaridade da pessoa de referéncia do
domicilio foi possivel detectar no perfil de baixa exposi¢do ao risco com alta capacidade de
resposta. O grupo idetificado nesse perfil tinha uma insercdo formal no mercado de trabalho,
com acesso aos beneficios dai decorrentes como auxilio satde, PAT e seguro desemprego;
chefe de domicilio da cor branca, com alta escolaridade e morador das regifes sul, sudeste e
centro-oeste. A inseguranca alimentar neste perfil variou de 0,4% a 39,0% (quando se
associava a perfil de alta vulnerabilidade).
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ANEXO I - CARACTERISTICAS DOS PRINCIPAIS METODOS DE
MENSURACAO DA INSEGURANCA ALIMENTAR

Método Vantagens Desvantagens
Método FAO - Relativamente barato; - Néo identifica os individuos ou
- Aplicado em todo o mundo. domicilios em situacéo de risco;
- Qualidade da dieta ndo € levada
em consideracao;
- Alto erro de mensuracgéo;
- Baixo nivel de padronizacdo de
coleta de dados entre os paises;
- Pontos de cortes guestionaveis.
Pesquisas de - Identifica domicilios - Mede a disponibilidade de
orcamento familiares.  vulneraveis; alimentos no domicilio mas néo

Consumo alimentar

- Pode levar em conta a qualidade

da dieta;

- Pode ser usada nacionalmente

para avaliar programas sociais.

- Mede o consumo real

familias;

das

necessariamente o consumo durante

0 periodo (viés de periodo);

- Dificuldade de mensurar consumo
fora do domicilio, producdo para
auto-consumo e recebimento de
alimentos de familiares e amigos ou
como pagamento de trabalhos
efetuados;

- Dificuldade de padronizacdo de

metodologias entre 0s paises;

- pesquisa cara e que demanda uma

logistica pesada;

Dados usualmente ndo estio

disponiveis em base anuais.
- Viés de memoria;

- Alta variabilidade entre o0s



Antropometria

Escalas de Percepcéo

de

Alimentar

Inseguranca

- Pode reportar o consumo de

curto, médio e longo prazo;

- Lida tanto com a qualidade

como a quantidade de alimentos;

- Consegue identificar domicilios

e individuos em situacgdo de risco.

- Altamente padronizada;

- Pontos de corte definidos

baseado em evidéncias;

- Baixo custo quando comparadas

as pesquisas de orcamento
familiar e de consumo de
alimentos

- Freqlientemente aplicado em

pesquisas anuais

- Consegue captar a inseguranca

alimentar em seus diferentes

niveis;
- Baixo custo

- Disponibilidade de escalas
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sujeitos do consumo de alimentos e

de nutrientes;

- Dificuldade de acesso ao tamanho

das porces de alimentos;

- As tabelas de consumo alimentar
devem ser de excelente qualidade e

ser culturalmente apropriada;

- Incerteza sobre a demanda

minima da maioria dos nutrientes;

- Custo elevado, especialmente para
inclusdo de recordatorio de 24

horas em pesquisas nacionais;

- Dados ndo disponiveis em base

anuais.

- Indicador de status nutricional é
um proxy ruim da seguranca
alimentar haja visto que
componentes bioldgicos e acesso a
servicos de saude podem intervir no

resultado;

- A interpretacdo entre inseguranca
alimentar e nutricional € complexa
e de dificil compreens&o pelo
publico em geral e gestores de

politicas.

- N&o tem perguntas relacionas ao

acesso a agua;
- N&o capta a sanidade alimentar;

- Dificuldade no estabelecimentos

dos pontos de cortes;
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adaptadas a diversidades culturais _ icoontec tempos de referencia

€ socials. entre as pesquisas;

- Viés de beneficiario se utilizada
para determinar 0 acesso a

programas sociais.

— Fonte: adaptado de Perez-Escamilla e Segall-Corréa (2008, p.18).
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ANEXO II - DICIONARIO DE VARIAVEIS DE SEGURANCA ALIMENTAR
E NUTRICIONAL

Variavel Label Valores
Algum morador de 18 anos ou mais de idade diminuiu, alguma vez, a Sim
V2111 quantidade de alimentos nas refei¢8es por falta de dinheiro para Nao
comprar alimento ~ .
Na&o aplicavel
Sim
V2113 Algum morador de 18 anos ou mais de idade deixou de fazer alguma Nao
refei¢@o porque ndo havia dinheiro para comprar comida
Né&o aplicavel
Algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, comeu Sim
V2115 menos do que achou que devia porque n&o havia dinheiro para Néao
comprar comida = .
Nao aplicavel
Sim
Algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, sentiu fome =
V2117 ~ = - N X Né&o
mas nao comeu porque ndo havia dinheiro para comprar comida
Nao aplicavel
Algum morador de 18 anos ou mais de idade perdeu peso porque ndo Sim
V2119 comeu quantidade suficiente de comida devido a falta de dinheiro para Nao
comprar comida ~ .
Nao aplicavel
Muita
V2120 A quantidade de peso perdida por algum morador de 18 anos ou Media
mais de idade porque néo havia dinheiro para comprar comida foi Pouca
Néo aplicavel
Algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, fez apenas Sim
V2121 uma refei¢é@o ou ficou um dia inteiro sem comer porque néo havia Néo
dinheiro para comprar comida = .
Nao aplicavel
Sim
V2123 Existéncia de morador de 0 a 17 anos de idade Né&o
Né&o aplicavel

PARA PESSOAS DE 0 A 17 ANOS DE IDADE

Os quesitos 24 a 35 foram perguntados somente se houvesse algum morador de 0 a 17 anos de idade no domicilio.

Algum morador com menos de 18 anos de idade, alguma vez, deixou Sim
V2124 de ter uma alimentacgdo saudavel e variada porque ndo havia Néo
dinheiro para comprar comida = .
Nao aplicavel
Algum morador com menos de 18 anos de idade, alguma vez, nao Sim
V2126 comeu quantidade suficiente de comida porque nédo havia dinheiro Néo
para comprar comida = .
Nao aplicavel
Alguma vez, foi diminuida a quantidade de alimentos das refei¢ces Sim
V2128 de algum morador com menos de 18 anos de idade porque néo havia Nao
dinheiro para comprar comida ~ .
Nao aplicavel
Sim
Alguma vez, algum morador com menos de 18 anos de idade deixou =
V2130 - = . ; Néo
de fazer uma refeigéo porque néo havia dinheiro para comprar comida
Né&o aplicavel
Alguma vez, algum morador com menos de 18 anos de idade sentiu Sim
V2132 fome, mas n&o comeu porque néo havia dinheiro para comprar Nao
comida = .
Na&o aplicavel
Alguma vez, algum morador com menos de 18 anos de idade fez Sim
V2134 apenas uma refei¢cdo ao dia ou ficou sem comer por um dia inteiro Nao
porque néo havia dinheiro para comprar comida = .
Na&o aplicavel
Sim
algum morador do domicilio recebeu ajuda em alimentos de alguma =
V2136 L = o Né&o
instituicdo, de empregador ou de pessoa ndo moradora deste domicilio
Nao aplicavel
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ANEXO IIT - CARACTERISTICAS PRINICIPAIS DOS PERFIS DE VULNERABILIDADE A SEGURANCA
ALIMENTAR E NUTRICIONAL
Perfil
Misto1e2 Mistole 3 Misto2e1 Misto?2e 3 Misto 3e Misto 3
com com com com 1 com e 2 com
Predominio predominio predominio Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi Indefi
Puro 1 1 de 1l de 1 2 de 2 de 2 de 2 Puro3 niode3 ode3 niode3 nido Total
Situacéo de Seguranca N 346 58 115 205 30 15 88 121 888 92 271 256 217 2702
Seguranga Alimentar % 86.5% 75.3% 44.6% 97.6%| 9.5% 24.2% 30.6% 434%  955%  80.7% 99.6%  61.0% | 61.0% 67.9%
Alimentar e Inseguranca N 54 19 143 5] 285 47 200 158 42 22 1 164| 139 1279
gl;r::g:ﬁ?:s! NOS Alimentar oy 13.5% 24.7% 55.4% 2.4% | 90.5% 75.8% 69.4% 56.60 4.5%  19.3% 4%  39.0% | 39.0% 32.1%
Condicao de Economicam N 15 31 100 87| 303 52 215 275 925 111 218 418 291 3041
atividade na ente Ativa oy 3.8% 40.3% 38.8% 41.4% | 96.2% 83.9% 74.7% 98.6%  99.5%  97.4% 80.1%  99.5% | 81.7% 76.4%
semana de N&o N 385 46 158 123 12 10 73 4 5 3 54 2 65 940
referencia para - economicam 9, 96.3% 59.7% 61.2% 58.6% | 3.8% 16.1% 25.3% 14%| 5%  26%  19.9% 5% | 18.3% 23.6%
pessoasde 10 onte Ativa
anos ou mais de
idade
Condiciodo  Urbana N 358 62 193 200 199 48 179 223 904 103 270 367 298 3404
Domicilio % 89.5% 80.5% 74.8% 95.2% | 63.2% 77.4% 62.2% 79.9%  97.2%  90.4% 99.3%  87.4% | 83.7% 85.5%
Rural N 42 15 65 10| 116 14 109 56 26 11 2 53 58 577
% 10.5% 19.5% 25.2% 4.8% | 36.8% 22.6% 37.8% 20.1% 2.8% 9.6% 7%  12.6%| 16.3% 14.5%
Grandes Norte N 29 8 40 15 73 11 67 49 33 15 13 61 56 470
Regides % 7.3% 10.4% 15.5% 7.1% | 23.2% 17.7% 23.3% 17.6% 35%  13.2% 48%  14.5%| 15.7% 11.8%
Nordeste N 109 15 129 37| 199 35 169 136 77 35 30 131 125 1227
% 27.3% 19.5% 50.0% 17.6% | 63.2% 56.5% 58.7% 48.7% | 83%  30.7% 11.0%  31.2%| 35.1% 30.8%
Sudeste N 148 33 47 97 13 7 26 37 439 37 124 115 77 1200
% 37.0% 42.9% 18.2% 46.2% | 4.1% 11.3% 9.0% 13.3%  47.2%  32.5% 45.6%  27.4%| 21.6% 30.1%
Sul N 73 13 18 38 3 4 7 24 236 14 77 70 54 631
% 18.3% 16.9% 7.0% 18.1% | 1.0% 6.5% 2.4% 8.6%  254%  12.3% 28.3%  16.7% | 15.2% 15.9%
Centro-oeste N 41 8 24 23 27 5 19 33 145 13 28 43 44 453
% 10.3% 10.4% 9.3% 11.0% | 8.6% 8.1% 6.6% 11.8%  15.6%  11.4% 10.3%  10.2% | 12.4% 11.4%
N 389 67 207 190 24 22 115 17 160 56 151 37| 172 1607
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Perfil
Mistole2 Mistole3 Misto2el Misto2e 3 Misto3e Misto 3
com com com com lcom e2com
Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi
Puro 1 1 del del 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 ode3 niode3| nido Total

Pesso de Nao
referéncia tem % 97.3% 87.0% 80.2% 90.5% | 7.6% 35.5% 39.9% 6.1% | 17.2%  49.1%  555%  8.8% | 48.3% 40.4%
idade entre 18 a “gj N 11 10 51 20| 291 40 173 262 770 58 121 383| 184 2374
49 anos %  2.8% 13.0% 19.8% 9.5% | 92.4% 64.5% 60.1% 93.9%| 82.8%  50.9% = 445%  91.2%|51.7% 59.6%
Pessoa de N&o N 280 45 151 106 292 40 209 262 770 59 154 384 220 2972
referénco tem % 70.0% 58.4% 58.5% 50.5% | 92.7% 64.5% 72.6% 93.9%  82.8%  51.8%  56.6%  91.4%| 61.8% 74.7%
idade entre 50 “gjn, N 120 32 107 104 23 22 79 17 160 55 118 36| 136 1009
a 64 anos? % 30.0% 41.6% 41.5% 49.5% | 7.3% 35.5% 27.4% 6.1% | 17.2%  482%  43.4%  8.6%| 38.2% 25.3%
NGmero de 0 N 116 38 148 110 310 60 242 278 911 99 225 416| 301 3254
idosos no % 29.0% 49.4% 57.4% 52.4% | 98.4% 96.8% 84.0% 99.6% | 98.0%  86.8%  82.7%  99.0% | 84.6% 81.7%
domicilio 1 N 189 35 78 68 5 2 39 1 18 15 36 4] 49 539
% 47.3% 45.5% 30.2% 32.4% | 1.6% 3.2% 13.5% 4% 19%  132%  132%  1.0% | 13.8% 13.5%
2 N 91 4 32 31 0 0 7 0 1 0 11 0 6 183
% 22.8% 5.2% 12.4% 14.8%| .0% 0% 2.4% 0% 1% 0% 4.0% 0%| 17% 4.6%
3 N 3 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4
% 8% 0% 0% 5%| 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 1%
4 N 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1
% 3% 0% 0% 0%| .0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0%
Raga Cor Branco N 229 39 90 128 42 12 60 65| 504 56 174 173| 163 1825
binominal % 57.3% 50.6% 34.9% 61.0% | 13.3% 19.4% 20.8% 23.3%| 63.9%  49.1%  64.0%  41.2%| 45.8% 458%
brancoendo "Nz Branco N 171 38 168 82| 273 50 228 214 336 58 98 247 193 2156
branco % 42.8% 49.4% 65.1% 39.0% | 86.7% 80.6% 79.2% 76.7% | 36.1%  50.9%  36.0%  58.8%| 54.2% 54.2%
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Perfil
Mistole2 Mistole3 Misto2el Misto2e3 Misto3e Misto 3
com com com com lcom e2com
Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi
Puro 1 1 del del 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 ode3 niode3 nido Total

Faixa de Idade  Até 9 anos N 10 8 40 17 77 10 62 33 57 21 26 57 64 482
em que a % 52.6% 25.0% 40.4% 18.7% | 25.7% 19.6% 28.1% 12.0% 6.2%  18.6% 11.8%  13.7%| 21.8% 15.8%
pessoa de Del0al4 N 6 14 46 39| 148 25 122 127 368 39 89 184 115 1322
:ﬁfi: gﬂ‘:a anos % 31.6% 43.8% 46.5% 42.9% | 49.3% 49.0% 55.206 46.4% | 39.9%  345%  40.5%  44.3%| 39.1% 43.3%
trabalhar Del5al17 N 2 5 7 15 57 5 28 75 255 20 44 100 57 670

anos % 10.5% 15.6% 7.1% 16.5% | 19.0% 9.8% 12.7% 27.4% | 27.6%  17.7% 20.0%  24.1% | 19.4% 22.0%

De18a19 N 1 2 1 14 13 5 5 25 150 21 37 43 36 353

anos %  5.3% 6.3% 1.0% 15.4% | 4.3% 9.8% 2.3% 9.1% | 16.3%  18.6% 16.8%  10.4%| 12.2% 11.6%

De20a24 N 0 2 1 2 1 4 1 10 72 8 18 27 15 161

anos % 0% 6.3% 1.0% 2.2%| 3% 7.8% 5% 3.6% 7.8% 7.1% 8.2% 65% | 5.1% 5.3%

De25a29 N 0 1 0 2 1 1 0 3 18 4 5 3 5 43

anos % 0% 3.1% 0% 2.2%| 3% 2.0% 0% 1.1% | 2.0% 3.5% 2.3% 7% 1.7% 1.4%

30anosou N 0 0 4 2 3 1 3 1 3 0 1 1 2 21

mais % 0% 0% 4.0% 2.2%| 1.0% 2.0% 1.4% 4% 3% 0% 5% 2% 7% 7%
Tipo de Familia Familia N 161 33 122 114 242 48 199 215 705 71 173 332 212 2627

biparental % 40.3% 42.9% 47.3% 54.3% | 76.8% 77.4% 69.1% 771%  75.8%  62.3% 63.6%  79.0% | 59.6% 66.0%

Familia N 52 24 75 45 61 12 54 52 61 21 34 43 82 616

monoparental o5 13.0% 31.2% 29.1% 21.4% | 19.4% 19.4% 18.8% 18.6%  6.6%  18.4% 12.5%  10.2%| 23.0% 15.5%

chefiada por

mulheres

Outro tipo de N 187 20 61 51 12 2 35 12 164 22 65 45 62 738

familia % 46.8% 26.0% 23.6% 24.3% | 3.8% 3.2% 12.2% 43%| 17.6%  19.3% 23.9%  10.7%| 17.4% 18.5%
Presenca de Né&o N 392 70 220 203| 180 42 205 164 774 106 239 291 279 3165
crianca no % 98.0% 90.9% 85.3% 96.7% | 57.1% 67.7% 71.2% 58.8% 83.2%  93.0% 87.9%  69.3% | 78.4% 79.5%
domicilio (<5 “gipy N 8 7 38 7] 135 20 83 115 156 8 33 129 77 816
anos)? % 2.0% 9.1% 14.7% 3.3% | 42.9% 32.3% 28.8% 412% 168%  7.0%  12.1%  30.7%| 21.6% 20.5%
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NUTRICIONAL (CONTINUACAO)

Perfil Total
Mistol1e2 Mistole3 Misto2e1 Misto2e 3 Misto 3e  Misto 3
com com com com lcom e2com
Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi
Puro 1 1 de 1 del 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 ode3 niode3| nido

Ndmero de .00 N 8 12 43 6| 197 20 65 122 72 23 21 121 64 774
pessoas no % 80.0% 40.0% 75.4% 6.0% | 76.7% 42.6% 83.3% 44.9% | 84%  26.7% 16.2%  30.1% | 37.2% 30.9%
Domicilio com ~375p N 2 11 13 69 50 23 12 121 472 48 80 200 90 1191
ffarttglrhaode % 20.0% 36.7% 22.8% 69.0% | 19.5% 48.9% 15.4% 445%| 548%  558%  61.5%  49.8%| 52.3% 47.6%
2.00 N 0 6 1 21 9 3 1 26 273 12 23 69 16 460

% 0% 20.0% 1.8% 21.0% | 3.5% 6.4% 1.3% 9.6% 31.7%  14.0% 17.7%  17.2%| 9.3% 18.4%

3.00 N 0 1 0 4 1 0 0 3 36 3 6 11 2 67

% 0% 3.3% 0% 40%| 4% 0% 0% 1.1% | 4.2% 3.5% 4.6% 27%| 12% 2.7%

4.00 N 0 0 0 0 0 0 0 0 5 0 0 1 0 6

% 0% 0% 0% 0%| 0% 0% 0% 0% 6% 0% 0% 2% 0% 2%

5.00 N 0 0 0 0 0 0 0 0 2 0 0 0 0 2

% 0% 0% 0% 0%| .0% 0% 0% 0% 2% 0% 0% 0% 0% 1%

6.00 N 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1

% 0% 0% 0% 0%| .0% 0% 0% 0% 1% 0% 0% 0% .0% .0%

8.00 N 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1

% 0% 0% 0% 0%| 0% 2.1% 0% 0% 0% 0% 0% 0% 0% .0%

Tem Auxilio  Néo N 12 28 62 76| 257 51 78 257 538 73 111 337| 172 2052
Satde? % 92.3% 82.4% 98.4% 66.1% | 98.5% 96.2% 100.0% 92.1% 58.0%  65.8% 66.5%  80.4% | 84.3% 75.3%
Sim N 1 6 1 39 4 2 0 22 389 38 56 82 32 672

%  7.7% 17.6% 1.6% 33.9%| 1.5% 3.8% 0% 7.9% 42.0%  34.2% 33.5%  19.6% | 15.7% 24.7%

Alguém do Nao N 2 1 2 8 7 3 4 13 70 6 13 38 22 189
domicilio % 28.6% 33.3% 40.0% 44.4% | 36.8% 37.5% 25.0% 34.2% | 44.0%  50.0% 32.5%  46.3% | 46.8% 41.6%
recebeu o Sim N 5 2 3 10 12 5 12 25 89 6 27 44 25 265
Seguro % 71.4% 66.7% 60.0% 55.6% | 63.2% 62.5% 75.0% 65.8%  56.0%  50.0%  67.5%  53.7% | 53.2% 58.4%

desemprego?
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ANEXO III - CARACTERISTICAS PRINICIPAIS DOS PERFIS DE VULNERABILIDADE A SEGURANCA
ALIMENTAR E NUTRICIONAL (CONTINUACAOQ)

Perfil Total
Mistole2 Mistole3 Misto2el Misto2e3 Misto 3e Misto 3
com com com com lcom e2com

Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi

Puro 1 1 del de 1l 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 0ode3 niode3| nido
Alguém no Nao N 11 16 52 46 190 31 63 156 317 50 67 187 109 1295
domicilio & % 84.6% 47.1% 82.5% 40.0% | 72.8% 58.5% 80.8% 55.9% | 34.2% 45.0% 40.1% 44.6% | 53.4% 47.5%
beneficiariodo  “gim N 2 18 11 69| 71 22 15 123|610 61 100 232| 95 1429
do PAT? % 15.4% 52.9% 17.5% 60.0% | 27.2% 41.5% 19.2% 44.1% | 65.8% 55.0% 59.9% 55.4% | 46.6% 52.5%
Recebe Bolsa Nao N 394 75 200 210 117 30 131 175 914 110 271 367 305 3299
Familia? % 98.5% 97.4% 775%  100.0% |37.1% 48.4% 45.5% 62.7%  98.3%  96.5%  99.6%  87.4% | 85.7% 82.9%
Sim N 6 2 58 0 198 32 157 104 16 4 1 53 51 682
% 1.5% 2.6% 22.5% .0% | 62.9% 51.6% 54.5% 37.3% 1.7% 3.5% 4% 12.6% | 14.3% 17.1%
Recebe BPC? Nao N 11 4 54 0 198 33 157 104 27 7 8 60 52 715
% 2.8% 5.2% 20.9% .0% | 62.9% 53.2% 54.5% 37.3% 2.9% 6.1% 2.9% 14.3% | 14.6% 18.0%
Sim N 22 4 29 5 8 2 11 6 1 0 3 4 17 112
% 5.5% 5.2% 11.2% 2.4% | 2.5% 3.2% 3.8% 2.2% 1% .0% 1.1% 1.0%| 4.8% 2.8%
MISSING N 367 69 175 205 109 27 120 169 902 107 261 356 287 3154
% 91.8% 89.6% 67.8% 97.6% | 34.6% 43.5% 41.7% 60.6% | 97.0% 93.9% 96.0% 84.8% | 80.6% 79.2%
Conexdo como Outrotipode N 9 21 59 68 105 20 99 134 793 86 189 279 173 2035
mercado de conexao % 2.3% 27.3% 22.9% 32.4% | 33.3% 32.3% 34.4% 48.0% | 85.3% 75.4% 69.5% 66.4% | 48.6% 51.1%
trabalho Conexao N 5 9 25 16| 45 6 71 18 24 5 6 22| 52 304
Agricola % 1.3% 11.7% 9.7% 7.6% | 14.3% 9.7% 24.7% 6.5% 2.6% 4.4% 2.2% 52% | 14.6% 7.6%
Conexdo N 0 0 5 0 141 18 23 112 95 19 18 102 43 576
Precaria % 0% 0% 1.9% 0% | 44.8% 29.0% 8.0% 40.1%| 102%  16.7% 6.6%  24.3% | 12.1% 14.5%
Sem N 386 47 169 126 24 18 95 15 18 4 59 17 88 1066
Conexao % 96.5% 61.0% 65.5% 60.0% | 7.6% 29.0% 33.0% 5.4% 1.9% 3.5% 21.7% 4.0% | 24.7% 26.8%
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Perfil Total
Mistole?2 Mistole3 Misto2el1 Misto2e 3 Misto 3e  Misto 3
com com com com lcom e2com

Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi

Puro 1 1 de 1 del 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 ode3 niode3 nido
Producdo parao Nao N 381 45 159 120 15 11 67 5 7 1 52 5 62 930
autoconsumo % 100.0% 100.0% 99.4% 100.0% | 93.8% 100.0% 98.5% 100.0%  100.0%  100.0%  100.0% 100.0% | 100.0 99.7%

%
Sim N 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 3
% 0% 0% 6% 0% | 6.3% 0% 1.5% 0% 0% 0% 0% 0%| 0% 3%
Presenca de N3o N 369 57 149 181 32 13 96 77 518 65 182 188 192 2119
algum % 92.3% 74.0% 57.8% 86.2% | 10.2% 21.0% 33.3% 276% | 55.7%  57.0%  66.9%  44.8%|53.9% 53.2%
adolescente (5 “gjm, N 31 20 109 29 283 49 192 202 412 49 90 232| 164 1862
a 17 anos)? %  7.8% 26.0% 42.2% 13.8% | 89.8% 79.0% 66.7% 72.4% | 443%  430%  33.1% 5520 | 46.1% 46.8%
Alguém do N3o N 20 12 81 46| 284 45 207 258 843 75 143 401 224 2639
domicilio %  5.0% 15.6% 31.4% 21.9% | 90.2% 72.6% 71.9% 92.5%  90.6%  65.8% 52.6%  95.5% | 62.9% 66.3%
recebe _ Sim N 380 65 177 164 31 17 81 21 87 39 129 19| 132 1342
aposentadoria? % 95.0% 84.4% 68.6% 78.1%| 9.8% 27.4% 28.1% 75% | 9.4%  342%  47.4%  45%| 37.1% 33.7%
Fonte de N&o tem dgua N 9 2 46 0 102 9 74 25 3 0 2 11 12 295
abastecimento canalizada o 0 0 2 0 3 1 3 1 0 0 0 0 0 1
de agua Rede Geral N 352 57 171 191 165 44 168 200 904 105 261 345| 278 3241
de % 9 7 7 9 5 7 6 7 1.0 9 1.0 8 8 8

Distribuicdo

Poco ou N 39 18 37 19 47 9 46 54 23 9 9 62 65 437
nascente % 1 2 1 1 1 1 2 2 0 1 0 1 2 1
QOutras fontes N 0 0 4 0 1 0 0 0 0 0 0 2 1 8
% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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Perfil Total
Mistole2 Mistole3 Misto2el Misto2e 3 Misto3e Misto 3
com com com com lcom e2com
Predominio predominio predominio| Puro Predominio predominio predominio Predomi predomini predomi | Indefi
Puro 1 1 de 1l del 2 de 2 de 2 de2| Puro3 niode3 ode3 niode3| nido
Rendimento Mensal Familiar Per 889 729 345 1223 159 218 193 266 1171 1192 1610 565 586
Capita
Média da Idade 69 61 58 62 37 43 46 37 39 47 49 37 48
Média do nimero de pessoas
/domicilio 1,95 2,6 3,16 2,92 4,6 4,62 4,01 4,04 3,11 3,23 2,93 3,55| 3,45 3,28
Média dos Anos de Estudos da 4.83 5.40 3.09 7.20| 4.02 5.18 3.55 6.69 10.22 9.95 9.10 7.88| 6.73
Pessoa de Referéncia do Domicilio
Total N 400 77 258 210 315 62 288 279 930 114 272 420 356 3981
% 10.0% 1.9% 6.5% 5.3% 7.9% 1.6% 7.2% 7.0% 23.4% 2.9% 6.8% 10.6% 8.9% 100%

Fonte: PNAD 2009 (Microdados).



