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Sumario: Este artigo analisa o impacto do Programa Bolsaillea (PBF) sobre a
gualidade da dieta das familias do estado de Péurrutilizando dados da Pesquisa de
Orcamento de Familiar (POF-IBGE) 2008-2009. Parealtulo dos testes estatisticos
utiliza-se oPropensity Score Matchin@®SM), que corrige para o viés de selecdo amostral.
Os resultados mostram que o valor médio do Indic®ualidade da Dieta (IQD) para as
familias beneficiarias supera em 6,43% o valor médo IQD das familias néo
participantes do Programa. Dessa forma, os ressltadrroboram a eficacia do PBF em
elevar a qualidade da dieta das familias partitgsan
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INTRODUCAO
A literatura tem discutido a importancia de uma bbmentacdo na qualidade de vida,
destacando-se as referéncias sobre as associagms/as entre deficiéncia nutricional e
estado de saude; e entre deficiéncia nutriciondésempenho académico e profissional.
Estas associagbes sao ainda mais fortes quanddssgva a desnutricdo desde o0s
primeiros anos de vida, acarretando consequénaasdasenvolvimento futuro do
individuo.
Barroset al' e Oniset al? estudaram o grau e a distribuicdo desse probleem,como
sua associacdo com fatores relacionados a esemlaried a idade do chefe de familia,
assisténcia a saude, sanitarizacdo do meio, caeslid® moradia e renda familiar. Mas
entre os diferentes fatores, a baixa renda faneliarpobreza tém sido identificadas como
0S seus principais determinantes.
Devido & sua grande relacdo com a pobreza, osepnal de desnutricdo persistem
especialmente em paises em desenvolvimento, atredam a ser considerados casos de
saude publica. Neste sentido, h& varios exemplopaiges que usam programas de
transferéncias condicionadas de renda, com o vbjd# reduzir os problemas associados
a desnutricao.
No Brasil, o Programa Bolsa Familia (PBF) cumprseegapel, e este trabalho tem o
objetivo de identificar o seu efeito sobre a qualiel da dieta das familias. A anélise sera
feita para o estado de Pernambuco, a partir dossd#al Pesquisa de Orgcamento Familiar
(POF) dos anos 2008-2009. Além de dados socioedonéna respeito da unidade
familiar, a POF traz um recordatario de 24 horagsspeito dos alimentos consumidos
pelas familias entrevistadas, como também suascatdsgs quantidades.
Resende e Oliveifastimaram o impacto do programa Bolsa-Escola (progranterior ao
PBF) sobre os gastos familiares usando dados da2B@*2003 e observaram o aumento
dos gastos alimentares. E, observando familias@o mral nordestino no ano de 2005,
Duarteet al' concluiram que os gastos em alimentos das fanbidiasficiarias superou em
R$246 os gastos das ndo beneficiarias.
Avaliando os impactos do Programa sobre indica®pométricos (altura por idade; peso
por altura; peso por idade; e o indice de masgadoes por idade) Andradet al’ ndo
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encontraram efeitos estatisticamente significatidos Programa. Todavia, apesar dos
resultados insatisfatérios, os autores alertamaguaudancas nos indices antropometricos
s6 seriam perceptiveis com um prazo mais longmdaj@mento das familias no PBF.
Buscando resolver estas questfes, que nao saal@sptam pela observacdo dos gastos
com alimentos, e nem no curto prazo pelos indineé®pométricos, este trabalho propbe
como medida da qualidade nutricional o indice dali@ade da Dieta (IQD). O IQD avalia
uma combinacdo de diferentes tipos de alimentadsientes e constituintes da dieta em
relacdo as recomendacdes dietéticas. Ele menstaalas fatores de risco dietéticos para
doencas cronicas, permitindo avaliar e monitorarfatma simultanea, a dieta em nivel
individual e populacion&l O IQD é capaz de captar a mudanca de habitoermtares no
curto/médio prazo, mudanca esta que pode levaemmebes nos indices antropométricos
no longo prazo.

Assim como Resende e Oliveira e Duarte et al., ¢odeéde avaliacdo de impacto
proposto neste artigo é Rropensity Score Matchingjue é um valioso instrumento de
avaliacdo empirica de politicas publicas

Ao utilizar a POF 2008-2009 este trabalho cria wwonsegmento analitico tanto para o
entendimento dos impactos do PBF, quanto para leagda do IQD. Existem andlises a
respeito da estimacdo do impacto do PBF em divénsss, porém, nenhum relacionado
ao 1QD, e muito menos utilizando dados da POF.

MATERIAIS E METODOS
Este trabalho foi desenvolvido em duas etapas, suutil&zando os dados da Pesquisa de
Orgcamento Familiar (POF-2008/2009) para o estad®ederambuco. Na primeira estimou-
se o indice de qualidade da dieta (IQD) para cawados domicilios da amostra; e na
segunda observou-se a diferenca neste indice anti@milias beneficiarias do PBF e as
nao beneficiarias. Para estimacéo desta difereiizu-se 0 método dBropensity Score
Matching

RESULTADOS
ApOs o pareamento estratificado da amostra utdizel POF e o célculo do IQD, calcula-
se o impacto do PBF sobre o indice de QualidadeDa@da (IQD) das familias
beneficiadas. A Tabela 1 traz esse impacto poatestro efeito total.

Limite inferior dos 1 IQD médio .
Efeito
Estratos do Propensity IQD r_n_e,dl_o Néao _Ig
Beneficiarias L A
Score Beneficicarias

0 54,82 54,89 0,07
0,125 58,39 58,63 0,24
0,25 50,77 60,98 10,21
0,5 48,23 60,59 12,36
Total 53,87 60,30 6,43

Tabela 1. Resultado médio do IQD dos grupos deaent do tratamento de acordo com o Estrato do
Propensity Score

Em média o efeito do PBF contribuiu com um aumeid06,43 no IQD. E, pode-se
observar que este aumento foi maior quanto maiprohabilidade de participacdo no
Programa da unidade familiar. Desta observacao-pedmncluir que quanto pior for a
condigdo socioecondmica da unidade familiar, ms@wé a parcela do beneficio recebido
dedicada a compra de alimentos. Ainda, como sadrrmaso 1QD, um indice que valora a
qualidade nutricional, pode-se concluir que essasa@o de alimentos sera dedicada ao
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consumo de alimentos mais nutritivos, ou seja, nsemo das familias beneficiarias
aumenta tanto em qualidade quanto em quantidade.

Avaliando-se o impacto do PBF sobre os componalad®D separadamente, observa-se
gue existem diferencas positivas sobre a qualiddelieta dos grupos de tratamento
(beneficiarios) e de controle (ndo beneficiarios) Tabela 2 traz os resultados desta
analise.

Componentes Tratamento Controle Média Efeito
Grupo dos cereais, paes, tubérculos e raizes (por¢ca 4,23 3,93 4,02 0,3
Grupo das hortalicas (porgéo) 1,13 0,87 0,95 0,26
Grupo das frutas (por¢éo) 1,28 1,03 1,1 0,25
Grupo do leite e derivados (porcao) 1,63 1,68 1,67-0,05
Grupo das carnes e ovos (porgao) 0,93 0,91 0,91802 O,
Grupos das leguminosas (porcéo) 0,67 0,48 0,53 0,19
Gordura total (pontuacgéo) 6,18 5,45 5,66 0,73
Colesterol (pontuacéo) 5,07 4,73 4,83 0,34
Sadio (pontuacao) 4,63 4,02 4,2 0,61
Variedade da dieta (pontuacéo) 7,26 6,56 6,77 0,7

Tabela 2. Resultado médio de cada um dos companeotgrupo de controle e do tratamento

DISCUSSAO
Além de ser uma politica de amparo social, o PBEula a garantia de uma renda minima
ao cumprimento de condicionalidades. A preocupagdprograma € garantir a seguranca
alimentar e boas condicbes de saude, além de psynmwacesso e a manutencdo das
criancas na escola. No curto prazo, esse prograsaalviar os problemas decorrentes da
situacdo de pobreza, e no longo prazo, visa o tinvesto em capital humano e na
consequente quebra do ciclo intergeracional dagaabr
Como houve uma restricdo em relagcdo aos dadagputise o métodpropensity scoreO
resultado estimado a partir dos subgrupos de pamame do calculo da diferenca da
média do IQD das familias participantes e nao-gpetntes conclui que existe uma
diferenca positiva entre a média do grupo de tratdme de controle. Além disso, ao
desagregar os componentes do IQD, p6de-se analisansumo de cada um destes que
compdem o indice, o valor médio de consumo dasdpserdos grupos de alimentos em
geral, € maior nas familias participantes em relasdnao participantes.
Pesquisas subsequentes relacionadas ao 1QD e aod®R¥m veicular ndo apenas a
nutricdo, mas sim, o impacto desta melhora na abagdo sobre a produtividade dos
trabalhadores. Desta forma, pode-se quantificaieiboedo programa sobre as condi¢des
socioecond6micas dos beneficiarios.
Além desta pesquisa, sera interessante a utilizdgdodados da POF 2008-2009 para
abranger mais estados nesta analise, ndo apeséado de Pernambuco, ou até atualizar
esta pesquisa para uma POF mais recente.

CONCLUSOES
Conclui-se, desta forma, que existe um efeito posdas transferéncias de renda sobre a
gualidade da dieta das unidades familiares de Pdineo. Esse resultado esta de acordo
com a pesquisa do iBdse apoia a eficiéncia do PBF em aumentar o inwestio em
capital humano, ou seja, na melhora da nutricaardbgiduos e, consequente, quebra do
ciclo intergeracional de pobreza no longo prazo.
Dessa maneira, de acordo com os resultados endositra PBF pode ser considerado
como um programa de transferéncia condicional ddargue ajuda a aliviar a deficiéncia
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nutricional entre as familias do estado de Pernamlista conclusdo se deve ao fato que
nao é apenas a quantidade de alimentos que aumegdambém a qualidade nutricional
dos alimentos.

Pesquisas subsequentes podem ser realizadasnatilidados da POF 2008-2009 para o0s
demais estados, e além disso, pode-se relacioimapacto do PBF sobre a nutricdo e,
consequentemente, sobre a produtividade.
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