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RESUMO

Objetivo: Neste artigo, utilizamos conceitos e categorias para
discutir resultados de uma pesquisa avaliativa sobre um
Programa de Assisténcia Nutricional Basica para familias de
baixa renda, o “Pr6-Alimento” desenvolvido através da
Fundagéo de Apoio Comunitario no estado da Paraiba no ano
de 2001, com o objetivo de identificar os limites da atuacéo
do poder publico em sua intervengdo na problematica da
fome. Material e Métodos: Partimos da compreenséo de que
esta atuagdo, enquanto intervencdes em nutricdo precisam
ser sistematicamente avaliadas, tanto para as correcdes
que se fizer necessario, quanto para a sua continuidade ou
nédo utilizando as informagdes que traduzem a situagéo socio-
econdmica frente aos achados sobre aspectos bioldgico e
social dos beneficiarios do Pré-Alimento. Resultados: A partir
de um olhar critico sobre o modelo de sociedade capitalista
atual com suas politicas sociais de perfil neoliberal,
analisamos a existéncia do programa por si, por uma
compreensédo da politica publica assistencial neste modo de
governo que busca com a intervengdo, uma tentativa de
acomodar situagGes que redundariam em prejuizos para o
sistema produtivo capitalista. Conclusédo: Concluimos
identificando os limites estruturais do modo de produgéo
capitalista como limites a intervencdo. O poder publico
representado pelo Estado ao desconsiderar a situagéo que
determina a desnutrigao, desconsidera que a mesma funciona
como impedimento estrutural para a agdo governamental,
tornando-a ineficaz, contribuindo para a manutencao de um
quadro que deveria resolver.

DESCRITORES
Nutricdo de Grupos de Risco. Programas e Politicas de
Nutricdo e Alimentacdo. Programas de Nutricdo.

SUMMARY

Objective: In this article we used concepts and categories
to discuss results of an evaluative research on a Basic
Nutritional Support Program for families of low income, the
“Pro-food”. It aims at identifying the limits of the government’s
intervention in the problematic of starvation. Material and
methods: Considering that interventions in nutrition need to
be systematically appraised, we assume that this intervention
should be assessed, both for necessary corrections and/or
for its continuity or not by using the information that translate
the socio-economic condition face to findings on biological
and social aspects of the Pro-food’s beneficiaries. Results:
From a critical review on the model of the current capitalist
society with its social policies framed in a neoliberal profile,
we have analyzed the existence of the program per itself,
for an understanding of support public policies looking for
intervention in an attempt to accommodate situations that
would lead to damages in the capitalist productive system.
Conclusion: In conclusion, we identified the structural limits
of the capitalist production way as limits to intervention. Once
the public power, represented by the State, disregards the
situation that determines malnutrition, it also disrespects that
such situation works as structural impediment for the
government’s actions which turn to be ineffective, hence
contributing to the maintenance of a background that should
solved.
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Nutrition Programs.
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0 Ultimo quartil do século XX, encontramos hoje

ma sociedade marcada pelas iniqtidades no
plano econémico e queirdo refletir nas condigbes mais
gerais de vida e salde da populagéo. Por esta crise,
uma crescente massa de trabalhadores/as tornam-se
potenciais desempregados/as, marginalizados/as e
submetidos/as a formas de trabalho flexibilizadas e
precérias. Asformas detrabal ho precérias sdo expressas
pelo ndo estabel ecimento de jornada de trabal ho, pelas
mas condi¢oes de trabalho, pela baixa remuneragéo e
desregulamentacéo do trabalho. A precarizagé@o pode
ser identificada pelo aumento do trabalho por tempo
determinado, sem rendafixa, em tempo parcial, enfim,
pelo que se costuma chamar de “BICO”. Sé&o
trabal hadores sem carteiraassinada, que ndo contribuem
paraaPrevidénciaSocia e que, portanto, ndo témdireito
aos beneficios daaposentadoria (SILVA, 2006).

Ao capitalista, ndo interessa se nesse processo
s8o eliminados postos de trabal ho ou trabal hadores ou,
se mais uma parcela da populagdo incorpora-se ao
exército de reserva que agora caminha na direcéo da
exclusdo. Para os trabal hadores, isto causa ansiedades
eduvidas sobre qual o caminho seguir, eoscolocamais
vulneraveis frente a exploracdo (SENNET, 1999). A
flexibilidade significaopressdo, e o capitalismo flexivel
vem produzindo um perfil de trabalhador onde predo-
minam ostragosdo individualismo, dafaltadeidentidade
de classe e a conseqguiente fragilidade para resistir aos
avancos da exploracéo capitalista. Os efeitos desta
situagéo tendem muito provavelmente a agravar a
situacéo de salde e nutricdo da populagéo.

Umadasfaces daexploragéo é afome. Enquanto
uma producéo historica, afome crénicae coletivaéuma
forma de perversdo social definida pelo processo de
producdo de maisvaliano modo capitalistade producéo
(VALENTE, 1983; VASCONCEL OS, 1993).

Historicamente, o estado capitalista toma
iniciativas de combate afome com aadogéo de politicas
compensatorias, que ndo atacam o problema estrutural
e ndo promovem transformacdes econdmicas que
ampliem as bases produtivas, tnica forma possivel de
incluir segmentos sociais as margens do processo de
acumulacdo capitalista. Assim, na aparéncia e apenas
na aparéncia, o Estado busca resolver o problema da
fome, mas suasiniciativas funcionam como paliativo
dado a vulnerabilidade social que a produz. A histéria
do desenvolvimento capitalista traz reestruturacdes
constantes nas politicas sociais. No entanto, tais
reestruturacdes podem ser sempre vistas na sua dupla
funcao: de estratégia contra as flutuaces econdmicas

Sb aégide de umacrise capitalistaqueteminicio

e ao mesmo tempo de estratégia politica, pois através
delas o Estado obtém a legitimagéo e o consenso dos
trabalhadores e assim evita conflitos sociais.

Na ultima reestruturagcéo produtiva, no dltimo
quartil do século passado, ganha forca o modelo de
estado neoliberal. O mesmo esta dentre as estratégias
dereestruturagdo parareducdo do investimento estatal,
através da reducdo da acdo estatal, onde se destacam
oscortesdosgastos sociais, aeliminacéo de programas
e reducdo de beneficios, e a centralizagdo dos gastos
sociais para 0s grupos considerados carentes em
programas sel etivos contraapobreza, além das privati-
zagOes edadescentralizagdo (MISHRA, 1999). Hauma
focalizagéo dapoliticasocial que sevoltou parapeque-
nos grupos, onde aquestdo socia atinge situageslimite
predispondo a eclosdo de conflitos sociais.

No campo especifico do bem-estar social, 0s
neoliberais sustentam que ele pertence ao ambito
privado e que suas fontes “naturais’ sdo a familia, a
comunidade e 0s servigos privados, e que por iSso, 0
Estado s6 deve intervir com o intuito de garantir um
minimo paraaliviar apobrezae produzir servicosque 0s
privados ndo podem ou n&o querem produzir, além
daqueles que sdo a rigor de apropriacdo coletiva.
Propdem uma politica de beneficéncia publica ou
assistencial com um forte grau de imposi¢éo gover-
namental sobre que programas devem desenvolver e
quem incluir, paraevitar que segerem “direitos’. Além
disso, para se ter acesso aos beneficios dos programas
publicos deve-se comprovar acondigdo deindigéncia.
Rechacga-se 0 conceito dosdireitos sociais e aobrigacdo
da sociedade de garanti-los através da acdo estatal,
opondo-se radicalmente a universalidade, igualdade e
gratuidade dos servicos sociais (LAUREL, 1989). No
mundo todo, a década onde houve o maior incremento
das politicas focais abordando a questéo nutricional
coincide com aexpansao do neoliberalismo.

Cientificamente podemos chamar afome, dema
nutricéo, e o conceito de manutrigdo aqui adotado esta
ancorado nateoriade Determinacdo Social daDoencga,
num nivel mais geral do processo de Determinacao
Saocial segundo aqual, biologicamente, amanutricdo é
resultante do déficit ou excesso nadieta, de nutrientes
essenciais e de alto valor bioldgico: as proteinas,
hidratos de carbono e gordura, causado pelaforma de
insercéo dos sujeitos no modo de producéo capitalista.
Paradiversosautores, asformas de manutricao resultam
em funcdo do consumo das forgas de trabalho no
processo social de producio BALDIJAO, 1979; COSTA,
1982; YPIRANGA, 1982; MINAY O, 1982; VALENTE,
1986; ESCODA/LIMA, 1989).
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FREITAS, 2002, a0 analisar afome, afirmaque:

“ os significados da fome engendram um texto
especifico para a compreensao do fendbmeno o
qual é percebido como uma doenca, mas, antes,
revela-se como um estado de desvalorizagdo
social do sujeito perante o mundo, a sociedade.
Uma desval orizagédo no sentido 6ntico, poisele
ndo s se sente humilhado, como também se
percebe sem qualquer esperanca de sair das
condic¢des sociais em que vive’. (FREITAS,
2002, p. 87).

Mais do que uma doencga, a fome promove
desvalorizagéo social.

A fome caracterizadapel o déficit de peso e atraso
no crescimento quando acomete criangas, também
compromete fungdes vitais de homens e mulheres e
potencializa o surgimento de doencas, interferindo na
gualidade de vida das populagdes. O direito a uma
alimentagdo equilibrada onde as necessidades de
energia e nutrientes estejam asseguradas, €, pois,
essencia avida

Historicamente no Brasil este direito vem sendo
negado a uma grande parcela da classe trabalhadora,
como exigéncia direta do modelo econdmico adotado
parao pais, que concentrarendaeriquezadeum lado e
situagBes de extrema pobrezado outro criando desigual -
dades sociais por sobreviver do lucro e da exploracéo
do trabalho humano. Esta situacgéo, refletida nas
condig¢des de vidae salide tem setraduzido em elevados
indices de Desnutricdo (SANTOS, 2007). Quando
investigado, el e aparece com altastaxas de mortalidade
infantil, alta incidéncia de doencas prevalentes na
infancia, baixo peso ao nascer, ou nos indices elevados
de obesidade na sua grande maioria causada por uma
dieta desequilibrada do ponto de vista das necessi-
dades nutricionais e com teores elevados de alimentos
ricos em hidratos de carbono (pé&es, massas, doces etc.),
como umaalternativaalimentar parapopul agdes debaixa
rendaque necessitam abaixo custo repor aenergiagasta
no processo de trabal ho. Ele também pode aparecer no
rendimento escol ar insuficiente, e pode ser visualizado
nos corpos magros e nas faces descoradas dos traba-
Ihadores e trabalhadoras que habitam as grandes
cidadesbrasileiras.

A andlise e a intervengdo na problemética da
fome/desnutricdo ndo permite separar o biolégico do
social, visto que o processo salde doenca é fendmeno
complexo, que envolve em sua génese determinactes
de ordem biolégica, econdmica, social, culturais e

psicolégicas( LAUREL, 1989; BREILH, 1991). Ndo
permite também separar fome de desnutri¢do, pois 0s
mesmos sdo fendmenos indissociaveis tanto do ponto
devistacientifico, como ético e apesar de representarem
categorias distintas, que ndo podem ser reduzidas uma
aoutra, tal separacéo em nada contribuiria para que se
avance em direcéo a solugéo do problema. Isto porque,
do ponto de vista cientifico a dicotomia dificulta o
entendimento do processo de determinacdo social do
fendmeno, e do ponto de vista ético permite o trata-
mento diferenciado da fome dependendo de sua
visibilidade organicadefinidapor critérios quantitativos
ecientificos.

MATERIAL E METODOS

O estudo que dadorigem aeste artigo, foi de base
qualiquantitativa, do tipo transversal, descritivo e
analitico. Os dados foram col etados de amostra proba-
bilistica. Adotou como Margem deerro 3,5% e com Grau
de confiabilidade: 95%. O Universo Amostral foi
constituido por 1.150 familiasbeneficidriasdo Programa
num total de 5.470individuos, sendo 158 gestantes, 468
nutrizes e 554 criangas com idades entre 06 e 72 meses.
Foram realizadas entrevistas semi-estruturadas e
medicao antropométrica nas gestantes, criangas e
nutrizes, além do inquérito alimentar com as criangas.
Este estudo seguiu todas as orientagOes que se referem
aos principios da éticaem pesguisacom seres humanos.
Os dados utilizados comp&em o registro pessoal dos
pesquisadores e sdo de responsabilidade dos mesmos.
Paraeste artigo procedemos aumarevisdo naliteratura
sobre o tema e selecionamos alguns dos achados do
estudo, notadamente aqueles que informam sobre a
situac8o de moradia, trabalho, condi¢cdo de emprego,
rendafamiliar, distribuicdo do ingresso do suplemento
recebido, qualidade dadieta, distribuicéo dafreqiiéncia
de beneficiarios estudados, por municipios paraibanos,
avaliacéo do estado nutricional de crian¢asinscritas no
programa.

RESULTADOS

Explicitando Os Determinantes Soécio-
Econdmico Da Fome

Asfamiliasresidiam em casas com caracteristicas
das habitagbes de populagdo de baixa renda, isto &,
pequenas, construidas com materiais alternativos
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(restos de construcéo, latas, palha, plasticos etc.) a
maioria possuindo entre um e dois comodos, sem
ventilagcdo adequada, de piso de chéo batido, sem agua
encanada, sem saneamento, caracteristicas que
interferem negativamente nas condic¢des de salide. Em
73,6% das habitactes, residem entre 5 e 10 moradores
por casa o que permite afirmar que os atendidos pelo
programa integram familias numerosas.

A situacdo de trabalho do responsavel pelo
sustento da familia é retratada na tabela 1. Podemos
observar que 13,6% dos responsaveis pelo sustento da
familiaencontravam-se desempregados no momento da
pesquisa, isto &, sob desemprego aberto, de acordo com
POOCHMAN, 2000, e que 66,4% n&o tinham carteirade
trabalho assinada, trabalhando empregos flexiveis ou
precérios. Estetrabal ho se caracterizacomo um trabalho
assalariado sem carteira assinada ou um trabalho inde-
pendente, por conta prépriaem condicao caracteristica
da “flexibilidade com precarizagdo” do trabaho. Por
precarizacgo das relagfes de trabalho, entendemos o
processo de deterioracdo das relagbes de trabal ho, com
a ampliacéo da desregulamentac&o, dos contratos
temporarios, de falsas cooperativas de trabalho, de
contratos por empresa ou mesmo unilaterais.

A tabela 2 permite aprofundar a andlise sobre o
desemprego, situacdo que impde limitacdes para
programas de intervencdo nutricional, apesar de saber
gue o desemprego por suacomplexidade e pelarelacdo
dindmica com o emprego e a inatividade nao é um
fendémeno de fécil medicdo. Os dados da tabela 2
mostram que 58,2% dos entrevistados procuraram
emprego na semana anterior a pesquisa (dia da
entrevista), e 41,8% néo o fizeram, sendo que 73,3%
dos entrevistados referiram estar desempregados por
menos de um ano e 26,6% a mais de um ano, sendo
interessante observar que 22,8% dos desempregados
haviam trabalhado como empregados domésticos em
“casasdefamilid’. No caso do Brasil, um paisonde um
trabalhador desempregado, sem seguro desemprego
apropriado ou suficiente of erta de emprego € obrigado
como estratégia de sobrevivéncia a aceitar sucessivas
tarefas precérias, descontinuas e de curta duragéo ou,
por desalento, ndo procura emprego.

Considerando a distribuic¢&o dos que trabalham
por tempo de servico, 44,7% referiram trabalhar amenos
de 1 ano e 13% no interval o de tempo entre 1 e 3 anos.
Comparando este achado com os dados do Ministério
do Trabaho (BRASIL, 1995), podemos afirmar que esta
situac&o traduz uma condicdo pior para a nutricdo das
familias: No Brasil, 30% de trabal hadores permanecem
empregados por menos de 1 ano e 23% no intervalo de

62

1 a 3 anos segundo o Ministério do Trabalho. Estas
diferencas se examinadas, podem ser consideradas
significativas de umamaqualidade de vidada familia,
pois a maior precariedade de trabalho além de impor
limites ao consumo de bens e servigos, também leva o
trabalhador aumamaior inseguranca de vida.

No Pro-Alimento pai foi declarado responsavel
pelo sustento das familias em 55,6% dos casos, mas
22,8% das familias eram sustentadas por mulheres, as
mées, e 21,6% eram sustentadas por outros familiares
(no caso avos, tios e irméos).

Ao examinar o trabalho da mulher a pesquisa
descortina uma realidade: 22,8% das mulheres que
trabalhavam, o faziam como empregadas domésticasem
“casas de familia’. O trabalho da mulher fora de casa,
exigénciacadavez maior nasociedade contemporanea,
vem levando esta mulher ao impedimento do cuidado
dos filhos e, pela auséncia de creches, a deixa-los ou
com familiares, osirm&os ou avds, ou apagar paraque
algum vizinho delestome conta até o seu retorno ao lar
a noite. Se por um lado esta situagéo representa por
vezes um maior ingresso de recursos financeiros na
residéncia (quando pai € mae ou outros trabalham), no
caso de ser o Uinico ingresso, isto pode configurar uma
outrarealidade: ele fragiliza o cuidado a crianga e por
ser na maioria das vezes remunerado com valores
menoresdo que o saldrio minimo, 0 ndo cuidar dacrianca
e ganhar menos se constitui numa situagéo que causa
muito sof rimento amul her trabal hadora.

Um trabalhador desempregado, sem seguro
desemprego apropriado ou suficiente of ertade emprego,
€ obrigado a buscar estratégia de sobrevivéncia,
particularmente no que se refere a questao alimentar.
Assim, ainscri¢do em maisde um programaassistencial,
passa a se constituir em estratégia de sobrevivéncia e
0s usuérios do Pré-Alimento assim procedem. Dos
entrevistados, 27% referiram ainscricdo em maisdeum
programa. A duplainscricdo em programas pode estar
subestimada, visto que tende a ser negada pelo usuario
de programas estatais por medo de ser desligado do
programa. No entanto ela serve paraindicar, do ponto
de vista dos objetivos do programa, que a
suplementagéo esté inadequada as necessidades por
alimentos e neste caso, 0 beneficiério deveria ser
encaminhado para outras solugdes. Perguntados sobre
em quai s programas ef etuaram inscri¢éo, 20,0% dosque
referiram tal pratica, informaram inscricdo na Pastoral
daCrianga, no Programade atendimento ao desnutrido
da Secretaria Municipa de Saide ou da LBV (Legi&o
BrasileiradaBoaVontade) onde recebiam alimentos.

A Tabela 3 apresenta adistribuicdo das familias
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por faixaderenda. Nesta, pode ser observado que 16%
dasfamiliastém rendafamiliar mensal deatémeio Sdério
Minimo, (SM). Somando ao contingente de 19% que
por receberem até um SM pode-se inferir que
considerando a renda familiar, existe uma situagéo de
risco nutricional para 35% das familias. A situagéo de
risco nutricional esta estabelecida quando se perde a
capacidade de adquirir os alimentos necessarios a boa
nutri¢éio (SANTOS, 2007). Considerando que o sal&rio
minimo define o poder aquisitivo por alimentosdacesta
basica pode-se afirmar, considerando o tamanho das
familiaseoingresso darendafamiliar em SM, que estas
familias passam fome, tendo ameagadas as suas
condicdes de vida e salde quotidianamente.

Sobre a andlise do consumo de alimentos
recebidos do programa, foi investigada a sua insercéo
nadietadiariafamiliar mediante aandlise daqualidade
dietética. A tabela 4 apresenta o percentual de familias
usuérias, que referiam consumir apenas o alimento
fornecido pelo programa, (no caso 1 litro de leite e 5
paes). Reconhecidamente, o pdo e o leite sdo alimentos
gue agregam hidratos de carbono (o pao) e proteinasde
boa qualidade (o leite) adieta, no entanto, para que a
suplementacdo ocorra de forma satisfatoria, se faz
necess&rio que ela sgja adequada em quantidade na
dietaconsumida suprindo as necessidades do usuério.
No caso do Pré-Alimento o po e o leite deveriam ser
utilizados apenas pelos menores de 5 anos e as
mulheres, em condi¢des fisiol égicas que necessitavam
de um maior aporte de nutrientes presentes no
suplemento (gestantes e nutrizes). Além do mais, 0s
alimentos fornecedores de proteinas na dieta (carnes,
aves, visceras, derivados do leite, ovos entre outros de
origem animal), deveriam estar presentes em quantidades
adequadas na alimentagdo dos beneficiarios do
Programa. No entanto, como é sabido, estes alimentos
exigem um poder de compramaior paraasuaaquisicéo
e no caso da populacdo em estudo, a andlise da renda
familiar demonstrou aimpossibilidade desta aquisi¢éo.

Verificando a distribuicdo do suplemento no
intra-familiar dasusuériasdo “ Pré-Alimento”, o estudo
encontrou familias que referiram consumir péo e leite
apenas quando fornecidos pelo programa, (Tabela 4).

Os resultados da pesquisa demonstram que nas
familias com um ndmero de pessoas acima de sete,
44,6%, 39,6% e 16,7%, respectivamente, referiram que
utilizavam apenaso leiterecebido do “ Pré-Alimento”.

Em relacéo ao alimento P&o, os dados indicam
gue no mesmo interval o acimareferido, 45,4%, 67,0% e
8,7% respectivamente, vivenciam a mesma condicéo.
Estes achados devem ser considerados na avaliagdo do

“Pré-Alimento”. Eles podem significar que hd uma
diluicdo intra-familiar do suplemento reduzindo a
cobertura da suplementacdo, ou uma insuficiéncia de
consumo destes alimentos por estasfamilias. Neste caso,
caberia questionar sobre a validade de se oferecer um
programaque, no discurso oficial, aparece como suple-
mentando as necessidades por nutrientes de familias
que necessitam de tal suplementac8o, mas que na
prética, apenas minoram o resultado de umaalimentagéo
deficiente reduzindo assim o beneficio nutricional ?
Para aprofundar esta andlise, apresentamos na
Tabela 5 os resultados da investigagcéo da dieta dos
menores de 5 anos usuérios do Pro-Alimento.
Considerando a importancia da dieta para o
crescimento e desenvolvimento da crianca os dados
encontrados séo preocupantes, chama a atencéo que
apenas 3,2% das criangas, consomem umadieta (Dieta
Boa) adequada as suasidades, e que 30,7%, consomem
umadietaclassificadacomo“Ma’, sendo 96,8% aquelas
gue consumiam uma dieta entre “M&” e “Regular”,
mesmo recebendo P&o e Leite donde se conclui que é
muito elevado o percentual de criangas com dieta
inadeguada. Outro estudo, que empregou esta mesma
classificagdo em criancgasfilhas detrabalhadoresrurais
assentados pelo INCRA na Paraiba, realizado por
TEIXEIRA-LIMA et al., (1998), encontrou 30,3% das
criangas na mesma idade do Pré-Alimento que
consumiam umadieta classificadacomo “Boa’. Muito
emborao percentual de criancas que consomem adieta
“M&" no “Pro-Alimento” se aproxime daguele da
pesquisado INCRA (25,89%), asituacéo de desemprego
dos seus pais e de renda das suas familias as colocaem
condic¢éo de maior Risco nutricional —aqui utilizado no
sentido derisco 4 salide - considerando que as criangas
do estudo do INCRA tém acesso aalimentos produzidos
familiarmente, demonstrando aimportanciado acesso a
terraparaasadde e nutri¢do. No estudo sobre os assen-
tamentos do INCRA estes indices foram influenciados
pelo tempo de permanéncia das familias nos
assentamentos, o que lhes garantia quando assentados
a mais tempo, isto &, quando tinham melhores condi-
¢besde produzir e colher osfrutos daterratrabalhada.

- Quando O Biolégico Traduz A Determinacéo
Social: Situacdo Nutricional De Criangas
Inscritas No “ Pro-Alimento”

A influénciadasituacéo econdmico-social sobre
asituacdo bio-social das criangasinscritas no programa,
espelha a determinacgéo social da salde revelando,
através da doenca desnutricdo, afalta de possibilidade
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Tabkeky 1 = H.-lnl.tm {lblnl-utn. o porconicais) da siiuvaegio do trabolibo

don m F dam familias. “Proa-Aldmento’’, Paraibe,
2001,
Cammcteristica da ocupagia e )

Rasponsdyvel dessneolys ativedades de irakasiho

“im jR ] &
Falficn 166 13,6
Apasirn lades oo caalra Tose da reen e a1 :
Trabalhadorss o cartalra arssinada

=im 2A3 3.0
[ 1-Ta% 08 B4
Ao saubes rdcsrrmoer b= ] N
Termpo de uurull;l:l rinm EI'I'IIJI'WHUDE- [mrom)

_ o 31s 44,7
1 -8 B 133,
3 -10 B 14, O
= 0 1 1H1 o0

Tabela 2 - Registro (absolutos e percentuais) da condigio de desemprego
dos responsaveis das familias. “Pro-fdimento”. Paraiba, 2001.

_ Situagho de trabalho
miE S

‘I-El
.10
= 10

N® i
77 58,2
55 41.8
z2 14,3
on 73,3
18 15,8
£ 5.0
T 5.8

Tabala 3 - Regisiro (absclulos @ percentuais) das familias par faixas de
renda familiar em salarios minimos. “Pro-Alimente”. Paraiba 2001,

[ Falxas de renda famillar (SM} ('R B
-: 05 182 16.0

05 a 1,0 392 385

i1 a 1,5 102 18,0

1% a 2.0 171 16.5

21 a A0 02 0.0

Tolal 1019 100,0

Tabela 4 - Consumo de pio e leite em melagao (%) ao Tamanho das
familias. "Pro-Alimento”. Paraiba, 2001.

LEITE PAD
- Turnanhn da familia “Pra-Alimento"™ “Pm—ﬁlinmntﬂ“
1-2 5.0 75,0
3-4 80,0 6.0
L 53.6 56,0
T-B 44,6 45.4
g-10 39,6 7.0
=10 18.7 8.7
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para uma alimentacdo adequada. A distribuicdo das
criangas consideradas desnutridas, por municipio onde
0 programa estava em execucao € descritana Tabela 6.

A maioriados municipios (70,0%) apresentou dta
prevaléncia de desnutridos, notadamente na forma
grave. Apenas quatro municipios (Catolé do Rocha, Jodo
Pessoa, Monteiro e Souza) apresentaram indices abaixo
do esperado paraapopulagéo brasileira. A situagéo das
criancas em Cabedel o, Campina Grande, Sapé, Bayeux,
€ mais grave, pois aincidéncia de desnutricéo severaé
respectivamentemaior, 61,1%,38,4%,24,0% e 22,2%, do
gue nos outros municipios.

A Tabela 7 apresentaadistribuicéo das criangas
por faixa etéria e tempo de permanéncia no programa,
duas das condicdes que poderéo influenciar no estado
nutricional das mesmas. Em relacdo ao tempo de
permanéncia no programa, a distribuicao das criancas
usudrias nas faixas estabelecidas pela pesquisa vem
demonstrando que 67,6% das mesmas permanecem no
programa por mais de 13 meses e 32,3%, estdo no
programade 25 a 36 meses, €, 8.8% permanecem no Pro-
Alimento amaisde 37 meses.

Por esta tabela é muito grande o percentual de
criangasamaisde 12 meses no programae, ao comparar
os dados da tabela 6 com o percentual de criangas a
mais de 13 meses no programa 67,5%, tabela 7, os
resultadosdo “ Pré-Alimento” aparecem. E preocupante,
gue criancas sob intervencéo nutricional ha tanto
tempo apresentem-se desnutridas. Aprofundando a
investigacao paraaandlise, apresentaremos aavaliacao
nutricional apartir do escore Z das medic¢des do peso e
daaltura/estaturadas criangas, utilizando osindicadores
P/, A/l e PIA (Tabela8) distribuidos nasdiversasfaixas
etérias.

O indicador peso para aidade (P/l) revelase o
peso dacriancaébaixo ou alto em relagdo amedianada
distribuicdo dereferénciaparaaguelaidade e sexo. Ele
€ utilizado em 47% dos estudos avaliativos (BRASIL,
1996). No caso das criangas inscritas no Pré-Alimento
este indice @maior do que o encontrado paraapopulagéo
brasileira e tanto para a desnutri¢éo leve quanto paraa
grave ele aumenta a medida que aumenta aidade.

JaaAlturaparaaldade (A/l) éumindicador de
nanismo nutricional (do inglés “stunting”) definido
como condi¢do em que “umacrianga, em conseqiiéncia
deumadietainadequada, € anorma mente pequenapara
asuaidade e paraasualinhagem genética, mas que ndo
apresenta sintomas clinicos especificos de “doenca
carencial” aém do crescimentoretardado” (OM S, 1973).
Através desteindicador, classifica-se umacriangacomo
alta, eutrdficaou baixa. Ele éumindicador dedesnutricdo

pregressa (no passado apenas) ou cronica (do passado
até o presente), mas nao necessariamente do estado
nutricional corrente. Apesar de menos utilizado emrazéo
dadificuldade da coletadaaltura, quando esta é verifi-
cadacom precisdo se constitui um excelenteinstrumento
de andlise, pois, aém de permitir que se verifique o
crescimento e desenvolvimento insuficientes, permite
quando combinada com o peso a constru¢éo do
indicador Peso paraaAltura, P/A.

O indicador Altura/l dade demonstra que 14,5%
das criancas se encontram nafaixade < - 2 Z Scores, 0
quesignificaque séo criangas com Nanismo Nutricional
pois sdo consideradas baixas paraasuaidade, de baixo
peso constitucional e com desnutri¢cdo crénica. Estas
criangas sdo vitimas de nutri¢do inadequada durante
um longo periodo de tempo, e também de doencas
crénicas recorrentes. A A/l como dito anteriormente
mede efeitos de longo prazo numa populacéo e
independe da época (ou estacdo) da coleta de dados.
Valesdlientar que criancas com baixo peso constitucional
ou Nanismo Nutricional ndo parecem a primeira vista
Desnutridas (aquestéo da adaptacdo) o que sd chamaa
atencdo quando se compara esta crianga com uma
eutrofica, damesmaidade.

Aprofundando a andlise, construiu-se a Tabela
09 que permite comparar dois momentos dos efeitos da
fome: um primeiro momento denominado “ Inscri¢do no
programa=P_", construido com uma medida antro-
pométrica coletada pelas avaliadoras da FAC, e um
segundo momento, denominado “ Pesquisa=P,”, com as
medi ¢cBes realizadas por ocasido da pesquisa.

O resultado apresentado na Tabela 09, mostra
que o percentual de desnutridos leves permaneceu
praticamente o mesmo, considerando os 2 momentos
damedicdo do peso (um intervalo de mais ou menos 4
meses entre P, e P, ). J& o desnutrido grave (< -2 Z
escores) aumenta e ha uma reducéo no percentual de
eutroficos.

CONCLUSAO

O que fazer? Eis a questdo: As politicas sociais
deveriam ser instrumentos para a construcdo da
igualdade ejusticasocial e, nestadirecdo, os programas
de combate a desnutricéo deveriam ser reorientados.
No entanto, com o neoliberalismo houve toda uma
reorientacdo de forma a compatibilizar as politicas
socials com 0s principios que orientam o modelo de
Estado minimo onde as politicas e programas de
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Tabala 5 - Distribuigio doas registros absolutos B
percentual das caracieristicas da gualidade da dieta das
criangas meanoreas de 5 anos usuarias do “Pro-Alimanto™.
Faraibxa 2001,

Caracteristica da Diata [ o
| Diata Ma 162 307
Dieta Rogular 343 &1
Dt Boa 22 3.z

Total 527

100.0

TABELA & - Pravaldncia de ceriangas desnuiridas sagunda o
indicadar Pasa para a ldade, nos mupnicipies paricipantes do
programa “Pra-alimanto™. Paraiba, 2001,

HRituengio nerkricliomnmal

Alursleipios i — - -
Entudados :n"E.," 'f';,?;;“ b?.';':'i..!';;. :;f.?::::;l:
Cabeacslo G1.1 17.1 T2z
Campineg Graive 34 8.8 E
Sapd 24.0 120 36,0
Blagianx 2.2 14 & ay.n
Cajarairas 18.5 18.5 37.0
Guiaralsism 168.0 FED 44,0
Patag 138 138 27 .6
Sania Fils 12.0 1.0 24,0
Catole oo Focha B8 11,68 206
JHafs Passom B8 1.7 F0.3
hdcrnisaing 57 14,3 F0.0
Houza o7 ar.0 40,7

TABELA T-Distribuigfio de registros absolutos o percentualis de
crinngas = § anos inscritas no “Prd-Almento”, segundo o tempo
s poermandncin. Paraiba 2001,

Tompa cla Facrmamdbree i
(ERrry FreE S TR e Parcarnbial

= ay &7
3-8 B0 10,8
F-12 Bz 14 &

12-18 124 24 2

189-24 13 2.3

25=-35 e A28

3r-a8 24 4.4

A 4 25 4.5
Tl S84 T, 0

TABELA & - Situacio nutricional de criangas inscrites no " Prd-
Alimants™ e Momante da pesguisa, sagundse faixa athdria o os
indicadoras B, A/, PlA&. Paraiba 20001

Caractariaticas Fragifineia por laixa aldria (@m mesas)
; Bal11 | 12a23 | 24233 !ﬂnﬁadf:ﬂﬂ-u?i’
Z Scora P
= - 2 — ¥ Grave B.8 14,1 168,68 281 A0 .4
-P-d — O L 12,8 14,9 o5 .4 17.0 31.9
= ] — Eulrafia T4 1.0 =T [ l= o] 387
£ Sooms Ad :
=2 10.0 ] 238 12.5 [ 26.3 ] 27.5
Eutrofia o0.0 oz | B0 TAT Fan
Z Scora Pié
- - 2 14.3 | 28.8 11.68 | 18.7 | 286
E atrofis Bas. v 1.4 ELEE 1 B33 L P ]

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________|
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TABELA 08 - Prevaléncia da situagio nutricional de criangas inscritas
no “Pré-Alimento” em dois momentos diferentes, (inscrigdo no
programa (Pg) & Momento da Pesquisa (Py) quatro meses apds a
inscrigdo, segundo o indicador Pesolldade. Paraiba 2001,

Caracteristicas

E51 Cnangas{Escores Z) P |

<. 2 D.Grave 145

= 2«1 D.Leve

== 1 Eulraha

intervenc&o no social adquirem aspecto focal o quetorna
estes programas inécuos do ponto de vista dos seus
objetivos e da construcéo da igualdade e justica so-
cd.

Particularmente no Brasil € sob aégide daDita-
duramilitar que seiniciaaimplantagéo do neoliberalismo
apartir dos anos 1970. Da década de 1980 as politicas
neoliberais chegam aos dias atuais e merecem ser vistas
como tal, mesmo considerando que o model o de Estado
minimo, condic&o politica pararesguardar o Estado da
sua obrigacdo de garantidor dos direitos sociais venha
encontrando resisténcias e aparega no discurso oficial
como superado.

O que se verifica sdo estratégias de reestrutu-
racdo para reducdo da acdo estatal onde os cortes dos
gastos a eliminacdo de programas e reducdo de
beneficios e a centralizag&o dos gastos sociais para 0s
grupos considerados carentes, em programas sel etivos
contra a pobreza, geram programas como o “Proé-
Alimento”. Através do mesmo, na Paraiba, o estado
focalizaapoliticasocial no que concerne aalimentacdo
e nutricdo que se volta para pegquenos grupos onde a
guestdo social atingindo situacdes limite predispondo
a eclosdo de conflitos sociais.

O encolhimento do Estado da sua func&o social
em Ultima instancia tem implicacdes eleitorais, que
ameacam os poderes constituidos e os dominantes. Em
vérios paises do mundo os defensores deste model o de
estado chegaram aum consenso de que algo de politica
social teriaqueexistir paragarantir aordem capitalista.
A pesquisano “Pré-Alimento” desnudaestarealidade.
O “Pr6-Alimento” focaliza o atendimento em uma

Fregléncia dos momentos Py e Py

P,
16,6
17.0
66.4

clientela que, segundo os dados da pesquisa, neces-
sitariam de outro tipo de intervengéo.

Os resultados do estudo demonstraram que as
familias inscritas no programa sobrevivem sob a
existéncia do desemprego, do emprego sob trabalho
precério, dosbicos, dapraticadacoletadelixo reciclavel
e do trabalho do menor de idade, entre outros, e que
quando inscritas em programas que provavelmente
buscaram a intervencéo nutricional como melhoria da
qualidade de vida. Mostram também a existéncia de
baixos ingressos financeiros e, por conseguinte, de
dificil aceso aumaalimentagdo adequada nas familias.
Tudo isto precisa ser levada em conta na hora da
definicdo dapoliticadeintervencdo. Um programaque
mantém entre 0s seus usuarios criangcas e maes
desnutridas por um tempo inaceitével do ponto devista
humanitario, deveria ser revisto. No entanto, se a
pesquisa aponta para isto, a realidade politica aponta
paraoutradirecdo: 0 “Pré-Alimento” éreproduzido ano
a ano, da mesma forma dentro da proposta de politica
pobre para pobres.

Considerando aabordagem utilizadano artigo e
sabendo que as intervengdes adotadas para combater
0 problema da fome néo foram pensadas sobre este
prisma, se mostrando incapazes de resolver situacdes
cuja base é estrutural, recomendamos que as interven-
¢Oes estatais contemplem acBes que contribuam para
modificar os condicionantes da fome para que a
intervencdo ndo signifique apenas maisumaagdo indcua
do estado e um limite & consecucéo dos objetivos
propostos.
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