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Introducéo: O Programa Bolsa Familia (PBF) foi criado com o intuito de melhorar as condi-
cOes de vida de pessoas com baixa renda, funcionando como um complemento as familias em
condicdes de pobreza e extrema pobreza. O direito humano a alimentagédo segura e saudavel
em qualidade e quantidade suficientes é um direito constitucional dos brasileiros, alicercado
pela Lei de Seguranca Alimentar e Nutricional. Objetivo: Avaliar o impacto do Programa Bolsa
Familia na promocéo ou garantia da seguranca alimentar e nutricional de beneficiados em um
municipio da regido oeste catarinense. Metodologia: Pesquisa quantitativa e transversal, reali-
zada, no periodo de abril a junho de 2019, aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa Envol-
vendo Seres Humanos da Unochapec6 (CEP) sob parecer n°. 3.061.163. Foram considerados
sujeitos da pesquisa, individuos de 20 a 64 anos, titulares beneficiados pelo Programa Bolsa
Familia por um periodo superior a seis meses e que concordaram participar do estudo mediante
a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). A coleta de dados ocorreu
no Centro de Referéncia de Assisténcia Social (CRAS) do municipio e consistiu na aplicacéo
de um questionario semiestruturado sob supervisdo dos pesquisadores, abordando questdes de
natureza social, demografica e econbmica. Para os participantes analfabetos, foi realizada uma
entrevista, com os dados registrados pelos proprios pesquisadores. Também foram realizadas
aferi¢cbes antropométricas (peso e estatura) e classificado o indice de massa corporal (IMC=
peso (kg) / estaturaz (m). A avaliacdo do estado nutricional foi realizada a partir do IMC, utili-
zando pontos de corte do Ministério da Salude do Brasil que estabelece como faixa de normali-
dade para adultos a variagdo de IMC de 18,5 Kg/m? a 25 Kg/m? e para idosos 22 Kg/m? a 27
Kg/m2. A qualidade da dieta dos beneficiados pelo PBF, foi verificada por meio da aplicacdo
do teste “Como esta sua alimentacdo?”” do Guia Alimentar para a Populagao Brasileira de 2008.
O teste consiste em um questionario com 18 questfes que investiga 0s grupos alimentares € a
frequéncia do consumo em adequado ou inadequado. Para analisar a seguranga alimentar e nu-
tricional da populacdo atendida pelo PBF foi utilizada a Escala Brasileira de Inseguranca Ali-
mentar (EBIA) empregando um questionario com 14 questfes como parametro para compre-
ender a situacdo de inseguranca alimentar do individuo em termos de qualidade e quantidade
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de alimentos. Esta escala é descrita em quatro categorias, a de seguranca alimentar se aplica aos
domicilios que possuem acesso regular e permanente aos alimentos em quantidade suficiente e
qualidade adequada. Ja a inseguranca alimentar pode ser dividida em leve, quando ha preocu-
pacdo quanto ao acesso aos alimentos no futuro e a qualidade ndo € adequada para o consumo.
Inseguranca moderada ocorre quando ha redugdo quantitativa de alimentos entre adultos da
familia e a inseguranca grave se refere a reducdo quantitativa de alimentos atingindo as criangas
da familia. Os dados foram tabulados e organizados em planilhas do Software Excel for Win-
dows. Aplicaram-se estatisticas descritivas e inferenciais para testar hipoteses de igualdade en-
tre subgrupos. Foram utilizados os testes t student (t) ou Anova (F). Resultados: Participaram
do estudo 32 beneficiados titulares do PBF, 30 individuos do sexo feminino e dois do sexo
masculino. Deste total, 29 eram adultos e trés idosos. A maioria era pertencente a faixa etaria
de 30 a 39 anos (31,3%), seguido de 40 a 49 anos (28,1%) e de 50 a 59 anos (18,8%). Em
relacdo ao estado civil, a maioria se declarou solteiro (a) (65,6%). Quanto a ocupacéo, houve o
predominio de donas de casa (56,3%) e de empregadas domésticas (21,9%). A escolaridade
prevalente foi o ensino fundamental incompleto (81,3%). A residéncia dos beneficiados era
predominantemente propria (53,1%) e a maioria residia na zona urbana (75,0%). Quanto ao
IMC dos participantes, verificou-se a predominancia de obesidade grau | em 31,2% dos bene-
ficiados, seguido de sobrepeso em (28,1%), eutrofia (21,9%), obesidade grau Il (9,4%) e obe-
sidade grau 111 (6,3%). Ao todo, 28,1% dos participantes alcancaram até 28 pontos no teste de
qualidade da dieta, enquadrando-0s no grupo com a alimentagao “menos saudavel” segundo os
10 passos para a alimentacdo saudavel do Guia Alimentar para a Populacao Brasileira. Um total
de 65,5% pontuou entre 29 e 42 pontos, significando que precisam melhorar a sua alimentacéo
e, apenas 6,2% alcancaram 43 pontos ou mais, indicando habitos alimentares saudaveis. Dentre
o0s beneficiados, 93,6% ndo tem uma alimentagdo adequada segundo o proposto pelo Guia ali-
mentar para a Populacdo Brasileira. Quanto a seguranca alimentar e nutricional 37,5% dos par-
ticipantes encontravam-se em estado de inseguranca grave, 28,1% em inseguranca média, 21,9%
em inseguranca leve e somente 12,5% encontravam-se em estado de seguranca alimentar. Ao
todo, 87,5% estavam com algum grau de inseguranca alimentar. Conclusdes: O Programa
Bolsa Familia apresentou efeito limitado sobre a seguranca alimentar e nutricional no municipio
avaliado e ndo garante melhora nas condi¢bes de vida das pessoas de baixa renda, revelando
que somente a transferéncia de renda nao é o suficiente para a garantia do direito humano a
alimentacdo saudavel. A maioria dos beneficiados do PBF encontravam-se em algum nivel de
excesso de peso, em inseguranca alimentar grave, além de ndo consumir uma alimentacéo sau-
davel e adequada. A baixa qualidade nutricional da dieta e 0 excesso de peso prenunciam riscos
a saude desta populacéo. Infere-se que as politicas publicas de protecao a populacéo vulneravel
beneficiada pelo PBF precisam ser implementadas para que, de fato, possam auxiliar na me-
Ihora das condigdes de vida do beneficiado. Palavras-chave: assisténcia alimentar; alimenta-
cao de emergéncia; dieta saudavel; fome; vulnerabilidade social. Agradecimentos: A Univer-
sidade Comunitaria da Regi&o de Chapecé — UNOCHAPECO. A Coordenacéo de Aperfeicoa-
mento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES). A Fundacdo de Amparo a Pesquisa e Inovagdo
do Estado de Santa Catarina (FAPESC).



