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RESUMO: O desenvolvimento de indices que possam aferireserd/olvimento das
populacbes ganhou forca na década de 1990 com eseapacdo do indice de
Desenvolvimento Humano — IDH pela Organizacdo dagdds Unidas — ONU. indices
classicos na area de violéncia sdo decorrentes gdopamento de indicadores como
homicidios, furtos, roubos entre outros. No entandéwos indices indiretos como de pobreza,
educacao entre outros, podem auxiliar na criaggmtigcas publicas preventivas de forma a
minorar condicdes que suscitam a violéncia urb&ste trabalho apresenta o indice de
Vulnerabilidade Familiar-IVF através de indicadoasostrais na cidade de Assis — SP. Os
resultados apresentados qualificam a metodologasimal em substituicdo a forma de coleta
através de banco de dados censitarios, muitos uis defasados. O IVF para a cidade de
Assis apresenta um indice baixo, valor de 0,16 ema escala de 0 a 1. Por outro lado,
algumas das regides pesquisadas, os valores de initliapassam 0,2 de média, alcancando
valores extremos proximos de 0,5. Tais resultadesnodstram que o indice de
Vulnerabilidade Familiar agregado a outros indieesndicadores pode contribuir para
elaboracdo e monitoracdo de politicas para a reddegdvioléncia nas regibes urbanas

brasileiras.
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1. INTRODUCAO

A construcado de indices para avaliar as condic@wida e monitorar politicas
publicas ganhou forca na década de 1990 com aempagdio pelas Nacdes Unidas do indice
de Desenvolvimento Humano — IDH. Posteriormente,a usérie de indices foram

desenvolvidos para mensurar uma diversidade desteorao sustentabilidade (BARRERA-

! Estatistico, mestre e doutor em Salde Publicallersidade de S&o Paulo. Professor assistenterdma
FCL Assis./ UNESP). Tem experiéncia na area dedbitibade e Estatistica, com énfase em Probab#idad
Estatistica Aplicadas, atuando principalmente egsisites temas: mensuracao das condi¢des de salzde
publica . Membro do Laboratério de Estudos da Vicié e Seguranga (LEVS)
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ROLDAN e SALDIVAR-VALDES, 2002), privacdo sécio-eodmica (SALMON, et. al.
2006), acesso a agua (SULLIVAN, 2002), bem estarcdanca e do adolescente
(BRADSHAW, HOELSCHER e RICHARDSON, 2007), segregaciALLEN E
VIGNOLES, 2006), violéncia (BRUMBAUGH-SMITH, 200&ntre outros.

Uma das dificuldades enfrentadas por pesquisaddraslimitacdo de indicadores
encontrados nas bases censitarias, fonte para saruggo de diversos indices. Este fato
restringe ou inviabiliza a divulgacao de informag;Geja para determinado periodo, seja para

regides geograficas estudadas.

No Brasil, nas décadas de 1990 e 2000, diversass gidia a elaboracdo de indices
gue possam retratar a realidade socioecondmicanfpraduzidas. Entre eles destacam-se o
indice de Exclus&o/Inclusdo Social (Sposati, 198#jice de Desenvolvimento da Familia —
IDF (Barros, et al., 2003), indice de Responsadil&lSocial — IPRS (FSEADE, 2000), indice
de Vulnerabilidade Juvenil — IVJ (FSEADE, 2002)nelite de Qualidade de Vida Urbana
(Nahas, 1995).

No caso particular da violéncia, o agrupamento rabcadores como homicidios,
furtos, roubos e outros, podem transmitir inforneac@aliosas para a construcao de politicas
publicas. No entanto, a constru¢cdo de indices Haseam indicadores indiretos, como
pobreza, desemprego, etc., pode trazer outras ddasmdo problema que de forma efetiva

estariam auxiliam na tomada de decisofes.

Por outro lado, a eficacia das acdes a serem ditueem relacdo direta com a
atualizacdo dos conhecimentos a respeito dos pnallénediatos, cuja dinamica se processa
na velocidade dos tempos modernos, exigindo a aiadaaior rapidez seja no levantamento,
seja na andlise e interpretacdo das informacfestalerma, a criacdo e ou adequacdo dos
indices obtidos mediante indicadores censitariogvé@s de metodologias amostrais pode

enriguecer a gama de informacgdes, bem como comtproblemas temporais.

O objetivo deste trabalho é adaptar o indice deeDasvimento Familiar (Barros, et
al., 2003), modificando e ampliando o rol de indmas, bem como testar a viabilidade de

sua aplicacéo através de técnicas estatisticanalgtragem.
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A familia foi escolhida como unidade bésica de érda, pois é a célula mais préxima
do individuo, vista como um dos sistemas sociagssagiabelece padrées morais e de conduta
e por esta razao se reveste de importancia pagaipadores e gestores publicos (Schenker e
Minayo, 2004).

2. METODOLOGIA
2.1. Municipio de Assis — SP

Assis localiza-se na regido Oeste do Estado deP3@at sendo o centro da cidade
situado entre 22°40’ paralelo e 55°25’ meridianmmcuma populacdo urbana de 89.661
(FSEADE, 2006).

2.2. Levantamento e Coleta de Dados

Os indicadores selecionados foram coletados em dilloysi residenciais mediante
sorteio aleatorio. Para a realizacdo da amostesentho da pesquisa foi realizado mediante a

técnica de amostragem por conglomerados em ddigiest

I. Reunido dos setores censitarios em grupos homogiérdenominados Zonas
Homogéneas, através da técnica estatistica mudtilzarAnalise de Agrupamentos

(Cluster Analysis) para cinco indicadores socioréroico do censo do IBGE 2000.

Il. O tamanho amostral foi estabelecido em funcdo dgenade erro igual a 3% para
mais ou para menos para um intervalo de confiaaca @ proporcdo de 95%. Desta
forma, o tamanho amostral calculado foi igual a h067 (residéncias). Por questbes

logisticas foram sorteadas 1250 residéncias.
2.3. Indicadores Selecionados

Para a coleta de dados foram selecionadas setelegradreas tematicas e 25
indicadores (adaptado de BARROS, RP, CARVALHO, RARCO, S, 2006). E importante
salientar, que de forma diferente dos indicadoriggnais, o indice proposto inverte o foco de
desenvolvimento familiar para a vulnerabilidade ifeam incluindo uma nova dimenséo no
indice, denominada condi¢Bes de saude, e ao mesnpotcombina, exclui e inclui outros

indicadores nas dimensdes originais.
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A escolha dos indicadores que comp&em um indiéepaattada na representatividade
desses indicadores e em grande parte em sua digjlawie, tanto do ponto de vista temporal
como regional. Ao utilizar a metodologia da amagr, possiveis dificuldades na coleta dos
indicadores sdo minimizadas e por vezes eliminadaste trabalho, foram abordadas sete
grandes areas, as quais representam carénciagafamihbrangentes. Esta claro que outros
indicadores podem ser incluidos nas diversas didesne que outras dimensfes podem ser
criadas para contemplar ou complementar as ex@stend entanto, metodologicamente, um
instrumento amostral deve primar pela qualidadeddakos que obtém, e esta questdo passa

pelo tempo de entrevista, o que pode limitar areséte das areas tematicas.

Grande Area de Risco FamiliaEsta area esta caracterizada por indicadores que
possam apresentar a necessidade de recursos adi@ara familias vulneraveis em relacdo a
uma familia padrdo. Como destaca Barros (2003)eaepca, por exemplo, de gestantes,
criancas, adolescentes, e idosos aumenta a vulidadb das familias, porque aumenta o
volume de recursos necessarios para a satisfagiimdaecessidades basicas.

1) Indicadores de Risco Familiar

1.1. Presencga de Mulher com filho nascido (viv® albimos dois anos

1.2. Presenca de crianca (idade entre 0 a 12 anos)

1.3. Presenca de crianca ou adolescente (idadeXha 18 anos)

1.4. Crianca no domicilio cuja mae ja tenha moradsmao more no domicilio

1.5. Presenca de idoso (60 anos ou mais)

1.6. Auséncia de conjuge
1.7. Presenca de Adolescente gravida (até 18 anos)

Grande Area de Acesso ao Conhecimefts indicadores apresentados nesta grande
area buscam caracterizar a familia quanto a existée adultos com baixa ou nenhum
escolaridade. Esta questdo estd relacionada assabvalificuldades encontradas pelos
componentes familiares na participacdo no mercadwatbalho, nas relacdes comunitarias e

compreensao de seus direitos e deveres.

2) Indicadores de Acesso ao Conhecimento
2.1. Presenca de adulto analfabeto
2.2. Presenca de adulto com 1° grau incompleto

Grande Area de Acesso ao Traballi» acesso ao trabalho representa a oportunidade,
gue uma pessoa tem, de utilizar sua capacidadeitpradreconhecimento familiar e social.
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Neste sentido, dois indicadores foram escolhidgweaenca de desempregados e ocupados

no setor informal que caracterizam individuos conpregos precarios.

3) Indicadores de Acesso ao Trabalho
3.1. Presenca de desempregados
3.2.Presenca de ocupado no setor informal

Grande Area de Desenvolvimento Infantlm dos objetivos principais de qualquer
sociedade é garantir o pleno desenvolvimento dastad criancas. Para tanto, a obtencdo de
indicadores que possam caracterizar o desenvoltinefantil € fundamental na construcéo
do indice de vulnerabilidade familiar. Deve-se notpe utiliza-se o expediente de

indicadores em cascata para dar um maior pesaeasa&s fora da escoladicadores 4.3 e 4)4

4) Indicadores de Desenvolvimento Infantil

4.1. Presenca de ao menos uma crianga com meddsatms trabalhando
4.2. Presenca de ao menos uma crian¢a de 3-6 @aosaf escola

4.3. Presenca de ao menos uma crianga de 7-14cxa@a escola

4.4. Presenca de ao menos uma crianca de 7-17axaaa escola

Grande Area de Caréncia Habitaciondista area apresenta indicadores para uma das
principais dimensdes das condi¢cdes de vida de amdi& devido a sua intima relacdo com
as condicdes de saude (BARROS, et al., 2003).

5) Indicadores de Caréncias Habitacionais

5.1. Domicilio ndo é proprio ou ndo é cedido

5.2. Nao Possui rede de agua E esgoto E o lixéeéaco
5.3. Densidade de 2 ou mais moradores por dormitori

Grande Area de Condicdes de Saldedicadores de condicbes de salde s&o
importantes a medida que demonstram as necessidadesidados e recursos financeiros
para o individuo junto a sua familia. Também podamacterizar a dificuldade de insercao
social e no mercado de trabalho. Desta forma, disadores selecionados de agravo a saude
contribuem para o indice de vulnerabilidade fam#issdo Uteis para direcionar politicas de

saude publica, incluséo e cuidados extras peldsrgsspublicos.

6) Indicadores de Condi¢des de Saude

6.1. Presenca de portadores de deficiénoef Auditivo, Def. Visual, Def. Fisico e Def.
Mental)

6.2. Presenca de moradores com diabetes
6.3. Presenca de moradores com hipertensao
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6.4. Presenca de moradores com outras doencasas@raves

Grande Area de Necessidade de Recur€osno salienta Barros (2003), a maioria das
necessidades basicas de uma familia pode seredatistfravés de bens e servicos adquiridos
no mercado, desta forma o indicador a renda famiex capita passa a ser um recurso
fundamental. No entanto, para caracterizar a vahlklade familiar, optou-se por buscar
indicadores indiretos de renda, o que pode apm@semintagens do ponto de vista das

respostas obtidas.

7) Indicadores de Recursos

7.1. A familia recebe Bolsa-Familia/Bolsa-Escola

7.2. A familia recebe Auxilio Gas

7.3. Outro tipo de auxilicchrtdo Alimentagéo, Bolsa-Alimentag&o, outros regsido governo

2.4 Ponderacgao

A utilizacdo de pesos para compor um indice defletireos anseios da sociedade em
que esta inserido e a utilizacdo de técnicas sttatipara este fim devem consolidar esses
anseios (BARROS, et al., 2003).

Este trabalho busca fomentar a utilizacdo e a sismu de indices e processos
cientificos para a construcéo e avaliacdo de paditplblicas. E mais um passo para que as
comunidades possam tomar ciéncia dos problemagafjgem suas vidas. Por esta razao, a
ponderacdo do IVF se da de forma inversa para wadadas grandes areas tematicas. Desta
forma, quanto menor o nimero de indicadores, n@ampeso desta mesma area, no entanto,
esta situacdo podera receber ajustes, bem comoluséo de indicadores que podem ser

relevantes em momentos diferentes.
2.5. Caracterizacdo conceitual de Familia

O conceito de familia utilizado neste trabalho: Fané o conjunto de pessoas ligadas
por lacos de parentesco, dependéncia domésticarmaa de convivéncia, que residiam na

mesma unidade domiciliar e, também, a pessoa quar 5@ em uma unidade domiciliar.

Entende-se por dependéncia doméstica a relacabekstimla entre a pessoa de
referéncia e os empregados domésticos e agregadamdia e por normas de convivéncia as

regras estabelecidas para o convivio de pessoamorgn juntas sem estarem ligadas por
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lacos de parentesco ou dependéncia doméstica.

Defini-se como familias conviventes aquelas canstits por, no minimo, duas

pessoas cada uma, que residissem na mesma unatacbdidr (IBGE, 1999).
3. ANALISE ESTATISTICA
3.1. Andlise Estatistica

Os indicadores serdo analisados através de técestadisticas descritivas para as
Zonas Geograficas denominadas Zonas Homogéneasil&€Cdb indice de Vulnerabilidade
Familiar — IVF para a regido urbana de Assis —t&#/@és de Intervalo de Confianca de 95%

com margem de erro de 3%.
3.2. Construcéo de indice\)

Existem diversas metodologias para a construcdoindéces, no entanto, a
disseminagdo e incorporacdo das informacdes apaelssn pelos indices devem ser
estruturadas em formas simples e rapida. Por asf ra construcdo do indice que sintetize

as condicoes familiares (Vulnerabilidade Familisk)-sera dada por:

Vi =) WB,
k=1

Atribuimos 0 mesmo peso: a) a todos os indicadideesada componente de uma
mesma dimensao; b) a todos os componentes de usmaanttmensao; e ¢) a cada uma das
sete areas tematicas que compdem o indice. Assidioe fica definido a partir dos

indicadores basicos:
ALY G .
V. ==Y |=%B

ondek denota o numero de areas tematikas 1,2,...,m sendo=7)
ondeny denota o nUmero de indicadores em cada area terlatic

Dadaptado de Barros, R.P., Carvalhor, M., Franc(96.
onde B, representa o indicad@para & area tematical, : k = 1,2,...,m).

W, representa o peso para cada indicadpr
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B.k denota a-ésimoindicador d& area tematica.

A expressao 2 gera o indice para dadeea tematica:

1 n
Vi :_ZBik (3)

N, =1

A expressao 2 e 3 sao referentes a cada famileciisamente. Por esta razdo pode-
se obter uma expressao para o conjunto das fanpiéaquisadas para uma dada regiao

geogréfica:
1
f

ondeF denota o total de familias na populacdo em estudo.

4. RESULTADOS
4.1. Estratificacao

A cidade de Assis foi estratificada em oito regi8ésio-econdmicas denominadas de
Al, A2, A3, Bl, B2, C1, D1 e D2. Para efeito deradicacao foram utilizados dois

indicadores de renda, dois de educacao e um dalimpadtidos junto ao Censo de 2000.
4.2. indice de Vulnerabilidade

Os resultados gerais para o indice de Vulnerabiéidaamiliar — IVF s&o dados pelo
intervalo de confianga a 95% igual a [0,1584 ; 017

1,
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Figura 01. indice de Vulnerabilidade Familiar .AssBP, 2007.
Fonte: Dados da pesquisa
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Figura 02. indice de Vulnerabilidade Familiar. Zeftomogéneas.Assis - SP, 2007.
Fonte: Dados da pesquisa

Tabela 01. indice de Vulnerabilidadenifar. Dimensdes e Zonas Homogéneas.

Dimensodes do indice

Risco

Acesso ao

Acesso ao

Desenvolvim

2 Caréncias

Condicdes

Familiar; Conhecimento Trabalho | nto Infantil  Habitacionais de Saade’Recursos
AL Média 0.20 0.22 0.16 0.01 0.10 0.16 0.02

Desvio Padréo 0.14 0.29 0.26 0.05 0.17 0.19 0.07
Média 0.19 0.18 0.17 0.00 0.12 0.12 0.03

he Desvio Padrdo  0.12 0.27 0.27 0.03 0.19 0.16 0.09
Média 0.16 0.20 0.18 0.00 0.11 0.14 0.00

A3 Desvio Padrdo  0.11 0.25 0.24 0.03 0.19 0.18 0.00
Média 0.19 0.29 0.25 0.02 0.13 0.20 0.04

51 Desvio Padréo 0.14 0.34 0.31 0.10 0.20 0.23 0.15
Média 0.20 0.20 0.20 0.01 0.72 0.12 0.01

82 Desvio Padréo 0.15 0.30 0.30 0.04 0.16 0.17 0.07
Média 0.23 0.32 0.32 0.01 0.15 0.15 0.03

cl Desvio Padréo 0.14 0.31 0.33 0.06 0.20 0.18 0.11
Média 0.22 0.33 0.29 0.01 0.17 0.19 0.02

o1 Desvio Padrdo  0.15 0.32 0.31 0.06 0.22 0.20 0.08
Média 0.20 0.49 0.33 0.01 0.17 0.17 0.09

i Desvio Padrdo  0.13 0.33 0.33 0.08 0.22 0.21 0.16

Fonte: Dados da pesquisa
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5. DISCUSSAO

O indice de Vulnerabilidade Familiar — IVF revelaformacdes detalhadas das

condicOes de vida em cada familia nas diversaéesgiesquisadas.

O IVF para Assis é de 0,16 e pode ser considerasho daixo em uma categorizacao
de quintis. Da forma como foi construido pode-seficar que as dimensfes Educacédo e
Trabalho sédo as que mais contribuem para o valdyBEoFica claro pela figura 1 que existe

grande variabilidade nos indices de cada dimenséao.

No que diz respeito as regibes pesquisadas, asntleatas Zonas Homogéneas Al,
A2 e A3 apresentam menores valores do indice, sgndoas regides D2, B2, D1 e C1
apresentam maiores valores. Chama a atencao tadesdia Zona Homogénea D2, visto que

varios pontos extremos sao observados na figura 02.

Um dos pontos positivos do IVF é seu poder discratdrio, pois como mostra a
tabela 01, é possivel identificar qual ou quaisetisdes afetam mais determinada Zona
homogénea o que permite uma atuacgéo por parteadvsrgs publicos de forma seletiva. E
também possivel ampliar a profundidade da analsdVEF visto que se pode chegar as

familias mais vulneraveis em cada regiéo.

No que tange ao processo de amostragem, este s@urntosalmente compativel com
0 processo de construcéo do IVF. Os resultadosfolatidos em trés semanas de coleta com
uma equipe de 60 monitores, de forma que cada amorealizou um pequeno esforgo,

viabilizando a qualidade esperada.

Deve-se salientar que o indice de Vulnerabilidadmiffar — IVF é um instrumento

simples que pode sofrer altera¢gdes para melhoiaaea condigdes das familias estudas.

Esta claro que o IVF apresenta pontos que podemesietos em sua metodologia.
Entre eles se destaca a a ponderacdo para detéasidimensdes ou indicadores. A criacao
de pesos pode ser efetuada através de metodokxjassticas ou de forma mais subjetiva,
mas ndo menos importante, por consenso entre abgace sociedade. Fica evidente que a
sensibilidade do IVF pode ser ampliada levandorse@nsideracdo o niumero de eventos em
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cada indicador. No entanto, este refinamento dicérfdra com que todos os calculos tenham

gue ser revistos.

De forma geral o IVF pode ser utilizado como um ohetrumentos para identificar
fatores que contribuem para a violéncia urbanaijiauro desenvolvimento de programas de
prevencdo e na mensuracdo dos resultados das ex@estadas. Ao longo do tempo, a
utilizacdo do IVF, agregado a outros indices ecididres pode monitorar estratégias de

sucesso na reducéao daléncia nas regides urbanas de nossas cidades.
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