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RESUMO

COSTA, Maria Caroline Rodrigues da, M.Sc., Universidade Federal de Vigosa,
agosto de 2025. Influéncia do poder de barganha das mulheres no
desenvolvimento infantil no Brasil: evidéncias sobre salde e educacao.
Orientadora: Ana Cecilia de Almeida.

O desenvolvimento infantil esta fortemente condicionado ao contexto familiar, sendo
especialmente influenciado pelas dindmicas de tomada de decisdo dentro dos
domicilios. Em particular, o poder de barganha das mulheres tem sido apontado
como um fator determinante para a melhoria dos resultados de salude e educacgao
das criangas. Nesse contexto, este trabalho analisou a relagdo entre o poder de
barganha das mulheres e o desenvolvimento infantil no Brasil, medido através de
indicadores de saude e educagao, sendo eles: frequéncia a pré-escola, realizagao
dos testes neonatais, amamentacao e completude do ciclo vacinal. Para medir o
poder de barganha das mulheres foi construido um indice multidimensional
utilizando a técnica de Analise de Componentes Principais (ACP), e seus efeitos
sobre os indicadores de bem-estar infantil foram estimados utilizando o Modelo de
Probabilidade Linear (MPL), a partir dos microdados da Pesquisa Nacional de Saude
(PNS) de 2019. Os resultados mostram que o maior poder de barganha feminino
esta associado a maior frequéncia escolar de criangas de 4 a 6 anos e a maior
realizacdo de exames neonatais em criangas de 0 a 2 anos. Por outro lado, ndo
foram encontrados efeitos estatisticamente significativos sobre os indicadores de
amamentacdo e vacinagdo completa. Com o objetivo de investigar possiveis
heterogeneidades, foram testadas interacdes entre o poder de barganha e a renda
per capita familiar, sexo e ordem de nascimento. A interacdo com a renda revelou
que o impacto do poder de barganha da mulher sobre a frequéncia escolar € mais
pronunciado entre familias de menor renda. Ja as interagées com o0 sexo da crianga
e a ordem de nascimento ndo apresentaram significancia estatistica, sugerindo que
o efeito do poder de barganha materno sobre o desenvolvimento infantil nao difere
segundo essas caracteristicas. Os achados deste estudo reforcam a importancia de
politicas voltadas a ampliagdo da autonomia feminina como estratégia para
promover o desenvolvimento infantil.

Palavras-chave: poder de barganha feminino; desenvolvimento infantil; primeira
infancia



ABSTRACT

COSTA, Maria Caroline Rodrigues da, M.Sc., Universidade Federal de Vicosa,
August, 2025. Influence of women's bargaining power on child development in
Brazil: evidence on health and education. Adviser: Ana Cecilia de Almeida.

Child development is strongly conditioned by the family context, being especially
influenced by decision-making dynamics within households. Women’s bargaining
power has been identified as a determining factor in improving children's health and
education outcomes. In this context, this study analyzed the relationship between
women's bargaining power and child development in Brazil. The child development
was measured through health and education indicators such as preschool
attendance, neonatal screening, breastfeeding, and complete vaccination cycle. To
measure women's bargaining power, a multidimensional index was constructed using
Principal Component Analysis (PCA). And the effects on child well-being indicators
were estimated using the Linear Probability Model (LPM) based on microdata from
the 2019 National Health Survey (PNS). The results show that greater women's
bargaining power is associated with higher school attendance for children aged 4 to 6
and with higher neonatal screening for children aged 0 to 2. On the other hand, no
statistically significant effects were found on breastfeeding and full vaccination
indicators. To investigate possible heterogeneities, interactions between bargaining
power and family per capita income, sex, and birth order were tested. The interaction
with income indicates that the impact of women's bargaining power on school
attendance is more pronounced among lower-income families. Interactions with the
child's sex and birth order were not statistically significant, suggesting that the effect
of maternal bargaining power on children's development is not different based on
these characteristics. The findings of this study reinforce the importance of policies
aimed at expanding female autonomy as a strategy to promote child development.

Keywords: women’s bargaining power; child development; early childhood
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1. INTRODUCAO

1.1 Consideragdes Iniciais

A primeira infancia, compreendida como o periodo que vai da concepgao até os seis
anos de idade, constitui uma fase decisiva para o desenvolvimento da satde fisica e mental,
bem como das capacidades de aprendizagem. Estudos como os de Grantham-McGregor ef al.
(2007) e Cunha e Heckman (2010) destacam que, nessa fase, sdo formadas as bases das
habilidades cognitivas, motoras e socioemocionais, responsaveis por influenciar diversos
resultados ao longo da vida. Isso ocorre devido ao rapido desenvolvimento do cérebro durante
esse periodo, tornando a crianga especialmente sensivel as experiéncias e condigdes
ambientais as quais esta exposta (Knudsen et al.,2006). De acordo com Attanasio et al. (2020),
estimulos cognitivos adequados e acesso a cuidados de saude apropriados na primeira infancia
estdo associados a melhor desempenho educacional e no mercado de trabalho, menor
incidéncia de problemas de satide e reducdo da exposi¢ao a situacdes de vulnerabilidade
social. Trata-se, portanto, de uma etapa formativa fundamental, fazendo com que os
investimentos realizados nesse periodo sejam mais eficientes € com maior retorno social.

No contexto deste trabalho, a avaliagdo do desenvolvimento infantil foca em dois
pilares essenciais: a sade e a educagdao na primeira infancia. Os investimentos em satde
infantil, em particular, constituem um componente importante para o desenvolvimento
humano. O acesso a servicos de saide apropriados na infancia, como programas de
imunizacdo e praticas alimentares nutricionalmente adequadas exercem papel decisivo na
melhoria da qualidade de vida das criangas, além de reduzir substancialmente os riscos de
morbidade e mortalidade infantil, conforme demonstrado por Seidu et al. (2022). Para além
dos efeitos imediatos sobre o bem-estar infantil, essas interven¢des geram impactos
persistentes, influenciando positivamente o desenvolvimento de habilidades cognitivas, a
produtividade e a renda ao longo do ciclo de vida, como evidenciam os estudos de Attanasio,
Meghir e Nix (2020), Attanasio, Cattan e Meghir (2022) e Roberts et al. (2022).

De forma complementar, o acesso a educacgdo pré-primaria, de qualidade e gratuita, se
mostra fundamental para o desempenho escolar, o desenvolvimento de competéncias
comportamentais e retornos econdomicos futuros, principalmente em paises e familias de baixa
renda (Barnett, 2011; Yoshikawa et al., 2013; Earle, Milovantseva e Heymann, 2018; Kim,
2022). No contexto brasileiro, estudos como o de Curi e Menezes Filho (2009b) indicam que
a frequéncia a creche (0 a 3 anos) estd associada a maiores chances de conclusdo do ensino

médio e superior, enquanto a participacao na pré-escola (4 a 6 anos) contribui para o avango
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educacional, resultando, em média, em um acréscimo de 1,6 ano de escolaridade e em um
aumento de 16% da renda na vida adulta. Evidéncias mais recentes para o Brasil indicam que
a frequéncia a pré-escola tem efeitos positivos e estatisticamente significativos sobre o
desempenho escolar futuro, embora sua magnitude seja modesta (Reyna, Silva e Lirio, 2024;
Castro e Cruz, 2024).

No ambito familiar, o desenvolvimento infantil esté intrinsecamente ligado as escolhas
realizadas, as quais, em grande parte, sdo tomadas pelos pais ou responsaveis. Decisdes como
matricula e permanéncia escolar, acesso a servigos médicos e vacinagdo, fornecimento de
insumos nutricionais e recursos materiais sdo determinantes para o bem-estar ¢ o futuro das
criangas (Ferreira e Schady, 2009; Bliznashka et al., 2021; Seidu et al., 2022). Essas decisdes,
porém, nem sempre refletem uma distribuicdo igualitdria de poder no interior da familia,
sendo influenciadas pela capacidade de negociagdo de cada conjuge.

Nesse contexto, o poder de barganha pode ser definido como a capacidade relativa de
um individuo influenciar decisdes dentro de uma unidade familiar, especialmente no que diz
respeito a alocacdo de recursos (Doss, 2013). A teoria coletiva da familia oferece um marco
analitico relevante para compreender essas dindmicas, ao postular que cada membro da
familia possui preferéncias individuais e que o poder de barganha, determinado por fatores
como renda, escolaridade e normas culturais, influencia dirctamente as escolhas familiares.
Essa distribuicao assimétrica de poder resulta em diferentes alocag¢des de recursos, variando
conforme o individuo que detém maior influéncia nas decisdes (Browning, Chiappori e Weiss,
2014). Por exemplo, Lundberg; Pollak; Wales (1997) observam que quando as mulheres tém
maior controle ou influéncia sobre a alocagdo dos recursos familiares e estdo mais envolvidas
nas decisOes domésticas, elas tendem a investir mais no bem-estar dos filhos, priorizando
gastos em areas essenciais como alimentagao, vestudrio e educacao.

Essa dinamica gera efeitos positivos em multiplas dimensdes do desenvolvimento
infantil. Estudos como os de Lépine e Strobl (2013), Kadengye et al. (2020) e Hartarto,
Aravena e Bhattacharjee (2024) comprovam que o aumento do poder decisorio feminino esté
associado a melhores resultados de saude infantil. Paralelamente Afoakwah, Deng e Onur
(2020) corroboram os achados originais de Lundberg, Pollak e Wales (1997), demonstrando
que a maior participacdo das mulheres nas decisdes familiares resulta em melhores
indicadores educacionais para os filhos.

Embora a literatura tenha avangado na compreensdo da relagdo entre o poder de
barganha das mulheres e os resultados de satde e educagdo infantil, ainda persistem lacunas

na compreensdo dos mecanismos que explicam essa relacdo. Um dos principais obstaculos
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reside na natureza intangivel do poder de barganha, que ndo ¢ diretamente observavel,
dificultando sua mensuracdo precisa (Doss, 2013). Para superar essa limitagdo, estudos
anteriores recorreram a proxies ou variaveis substitutas que, embora uteis, oferecem apenas
uma aproximag¢ao do poder de barganha.

Posto isso, o presente trabalho busca contribuir para o debate metodologico ao propor
uma medida de poder de barganha das mulheres no contexto das familias brasileiras. Para
isso, foi construido um indice agregando trés varidveis: escolaridade, idade ao se casar pela
primeira vez e diferenca de idade em relagdo ao parceiro. A partir dessa medida, ¢ analisado
o efeito do poder de barganha materno sobre os resultados de satide e educagdo na primeira
infancia, com o objetivo de compreender como a influéncia da mulher nas decisdes familiares

afeta o desenvolvimento infantil no Brasil.

1.2 O Problema e a sua Importancia

A participagdo feminina nas decisdes familiares tem se mostrado consistentemente
associada a melhores resultados de saude e educacdo infantil (Lundberg, Pollak e Wales,
1997; Doss, 2006; Fafchamps et al., 2009; Lépine e Strobl, 2013; Kadengye et al., 2020;
Hartarto, Aravena e Bhattacharjee, 2024). Essa relacdao € especialmente relevante em paises
em desenvolvimento, como o Brasil, onde desigualdades sociais e limitacdes no acesso a
servicos basicos comprometem o desenvolvimento das criangas. Diante desse cenario, o
problema central que este trabalho se propde a responder é: O maior poder de barganha
materno, mensurado por um indice multidimensional que engloba a escolaridade da mulher,
a idade em que ela iniciou a unido conjugal e a diferenca de idade com o parceiro, esta
associado a melhores resultados nos indicadores de satide e educagao das criangas brasileiras
na primeira infancia?

Essa pergunta se justifica diante da importancia dos primeiros anos de vida para a
formacdo humana. Os efeitos negativos de um desenvolvimento inadequado na infancia
podem perdurar ao longo da vida, afetando oportunidades de emprego e renda (Schady, 2006).
Dessa forma, investir na primeira infancia se apresenta como uma solugdo estratégica para
mitigar esses impactos. Como destacado por Heckman (2012), ao promover um
desenvolvimento cognitivo e socioemocional adequado nessa fase, criam-se as bases para a
formacao de um capital humano mais qualificado, com impactos na produtividade, na redugdo
das desigualdades e na ampliacdo de oportunidades econdmicas na fase adulta.

Apesar da relevancia desses investimentos, estudos alertam para a persisténcia de

trajetorias de desenvolvimento infantil inadequado e suas consequéncias. Segundo Black et
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al. (2017), em 2017, cerca de 219 milhdes de criangas com menos de cinco anos em paises de
baixa e média renda estavam em risco de ndo atingir seu pleno potencial de desenvolvimento,
o que pode resultar em uma perda média de 19,8% na renda anual na fase adulta. No Brasil,
os dados do Projeto PIPAS de 2022 revelam que aproximadamente uma em cada dez criangas
entre 0 e 35 meses apresenta suspeita de atraso no desenvolvimento, podendo resultar em
déficits de aprendizagem e piora nos indicadores de saude (Brasil, 2023).

A literatura internacional tem destacado a importancia do poder de barganha das
mulheres nos resultados de saude e educagio infantil. Em paises da Africa Subsaariana,
estudos como os de Schmidt (2012), Seidu et al. (2022) e Bliznashka et al. (2022) mostram
que maes com maior poder de barganha tendem a utilizar mais os servicos de saude infantil,
resultando em melhores indicadores de bem-estar. Na Indonésia, Hartarto, Aravena e
Bhattacharjee (2024) também identificaram efeitos positivos, com filhos de mulheres com
maior poder de barganha apresentando melhores medidas antropométricas.

No ambito educacional, Afoakwah et al. (2020) observaram, que um maior poder de
barganha materno reduz as taxas de repeténcia escolar em Gana. Na China, Li e Sun (2023)
demostraram que a perda desse poder estéd associada a queda nos gastos com educacao infantil.
No Brasil, contexto marcado por desigualdades de género' e renda®, o tema ainda é pouco
explorado. No entanto, o estudo de Pozzobon, Junior e Da Cruz (2024) indica que o aumento
do poder de barganha da mae esté4 associado a maiores investimentos em educagado, sugerindo
que a autonomia feminina contribui para o bem-estar infantil.

Apesar do reconhecimento crescente da importincia do poder de barganha feminino
para o desenvolvimento infantil, ainda h4 grande divergéncia na forma como esse conceito ¢
mensurado. Enquanto a literatura internacional tem avangado na criacdo de indices
multidimensionais que sintetizam essa condi¢do em uma unica medida, os estudos brasileiros
seguem, em grande parte, baseados em indicadores isolados, como escolaridade, renda e
participag@o no mercado de trabalho. Como exemplo tem-se os trabalhos de Rocha, Mattos e
Coelho (2024), que utilizaram o aumento de renda via programas sociais, € Pozzobon, Junior
e Da Cruz (2024), que adotam a razdo entre a renda da mulher e a renda total do domicilio
como proxy para poder de barganha. Embora uteis, essas varidveis, quando analisadas
isoladamente, podem limitar a compreensdo da real capacidade de influéncia da mulher nas

decisOes familiares.

' Ver Santos ¢ Almeida (2024); Almeida; Costa e Bohn (2022); Teixeira ¢ Menezes Filho (2012) e Matavelli,
Botulozzo ¢ Madalozzo (2016).
2 Ver Trovéo e de Aratjo (2021).
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Diante desse cenario, este estudo busca contribuir para a literatura nacional ao
preencher essa lacuna por meio de dois objetivos principais: propor e calcular um indice de
poder de barganha materno (IPBM) através da técnica de Analise de Componentes Principais,
na qual permite agregar diferentes dimensdes do empoderamento em uma unica medida
sintética; e analisar, a partir desse indice, sua influéncia sobre os resultados de saude e
educagdo infantil no Brasil, ampliando o debate sobre a influéncia do poder de barganha
materno sobre os desfechos dos filhos.

Embora este estudo explore a relacdo entre o poder de barganha materno e o
desenvolvimento infantil, ndo se pretende reforcar a ideia de que o cuidado das criangas €
responsabilidade exclusiva das mulheres. Pelo contrario, parte-se do entendimento de que o
cuidado ¢ uma responsabilidade coletiva, que deve ser compartilhada entre familias, Estado e
sociedade. Ao evidenciar como a autonomia feminina pode influenciar positivamente os
resultados infantis, busca-se também reforgar a necessidade de politicas ptblicas que ampliem
as redes de apoio, promovam a corresponsabilidade e reconhecam o cuidado como um bem

social essencial e ndo como um dever individualmente atribuido as mulheres.

1.3 HIPOTESE

e A escolaridade da mulher, a idade em que ela passou a viver com o primeiro
companheiro e a diferenca entre a idade atual com a do parceiro sdo fatores que

influenciam o poder de barganha dentro do lar.

® Os domicilios em que a mulher possui maior poder de barganha, apresentam melhores
resultados de desenvolvimento infantil, medido através de indicadores de saude e

educacao.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo Geral
Analisar a possivel influéncia do poder de barganha das maes sobre o bem-estar

infantil, com foco nos resultados de satide e educacao no contexto das familias brasileiras.

1.4.2. Objetivos especificos
e Construir um indice para determinar o poder de barganha da mae no domicilio,

considerando diferentes componentes da capacidade de barganha feminina:
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escolaridade, idade que foi viver com o primeiro parceiro e a diferenga de idade com

0 parceiro;

e Investigar se um maior poder de negociacao das mulheres estd associado a melhores

indicadores de satude ¢ educagao infantil;

e Analisar se os efeitos do poder de barganha materno no desenvolvimento infantil
variam conforme os niveis de renda familiar, o sexo dos filhos € a ordem de

nascimento.

2. REFERENCIAL TEORICO E EMPIRICO

O referencial empirico deste trabalho fundamenta-se nos modelos de negociacdo
intrafamiliar, com destaque para a abordagem de barganha coletiva proposta por Chiappori
(1988). Esses modelos reconhecem que recursos ¢ atributos individuais influenciam o poder
relativo dos membros do domicilio nas decisoes familiares, afetando diretamente o bem-estar
dos demais. Diante disso, esta se¢do esta organizada em trés partes. A primeira abordard o
Modelo Coletivo de Alocagdo de Recursos Domiciliares, discutindo seus principais
pressupostos e implicagdes. Em seguida, sdo apresentadas as principais formas utilizadas na
literatura para mensurar o poder de barganha intrafamiliar. E por fim, ¢ feita uma anélise
tedrica e empirica dos efeitos do poder de barganha feminino sobre o desenvolvimento

infantil.

2.1 Modelo Unitario versus Coletivo de Alocacao de Recursos Domiciliares

O modelo unitario de Becker (1981) ¢ uma abordagem cléssica para entender a
alocagdo de recursos dentro das familias. Ele propde que a familia opere como um unico
agente econdmico, buscando maximizar uma fung¢ao de utilidade unica que reflete o bem-
estar de todos os seus membros. Este modelo se baseia em duas suposigdes principais: (1) os
recursos sao reunidos e alocados de maneira centralizada e altruista, e (2) as preferéncias de
todos os membros da familia sdo homogéneas, ou seja, Becker assume que os membros
agregam seus recursos, 0s quais sdo posteriormente redistribuidos por um "ditador
benevolente", geralmente o chefe da familia. Com base nessas premissas, mudangas no
controle dos recursos entre os membros ndo afetariam o bem-estar familiar, pois as

preferéncias individuais permanecem constantes.
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Contudo, pesquisas posteriores demonstraram que mudangas no controle dos recursos
resultam em diferentes estagios de bem-estar. McElroy (1990) e Hoddinot e Haddad (1995)
destacam que o poder e o controle sobre os recursos entre os membros influenciam de forma
substancial o bem-estar da familia, evidenciando que o modelo unitdrio subestima as
dinamicas de poder, ao ignorar as diferencas individuais e a possibilidade de que cada membro
tenha preferéncias e interesses distintos.

Nesse cenario, surgem os modelos coletivos Pareto-eficientes (Chiappori, 1988, 1992)
ou Barganha (Manser; Brown, 1980; Lundberg e Pollak, 1996). Ao contrario do modelo
unitario, o modelo coletivo reconhece que cada membro da familia possui preferéncias e
utilidades proprias, as quais sdo levadas em conta na alocacao de recursos. Isso implica que
as decisdes familiares refletem um equilibrio entre os diferentes interesses individuais.

Os modelos coletivos podem ser divididos em duas abordagens: cooperativa e nao
cooperativa (conflitual). Na abordagem cooperativa, os parceiros buscam maximizar suas
utilidades individuais dentro das restri¢gdes orcamentarias da familia, sob duas condigdes: (1)
ndo ha assimetria de informagao, ou seja, todos possuem conhecimento completo sobre os
recursos familiares, e (2) os contratos sdo totalmente moveis, permitindo uma alocagao
eficiente de recursos em termos de Pareto (Browning e Chiappori, 1998; Duflo, 2012).

No entanto, a estabilidade da coopera¢do depende dos "pontos de ameaga" dos
participantes, definidos pelos Parametros Extra Ambientais (EEPs). Esses pardmetros
incluem fatores como renda, escolaridade, ativos financeiros e propriedades (Manser e
Brown, 1980; McElroy e Horney, 1981), que determinam o poder de barganha de cada
individuo na relagdo. De acordo com as analises de Folbre e Nelson (2000) pode-se
acrescentar também as EEPs fatores ndo observados como aspectos historicos e culturais, a
forma e a qualidade com que os pais se dedicam ao cuidado dos filhos, suas competéncias e
inclinagdes para essa fungdo, bem como tragos individuais mais amplos. Quanto mais
elevados os EEPs de um individuo, maior serd seu poder de negociacdo dentro da familia
(McElroy, 1990).

O modelo ndo cooperativo, por sua vez, parte da premissa de que os membros da
familia ndo buscam cooperar plenamente na alocacdo de recursos, mas sim agem de acordo
com seus proprios interesses, resultando em um processo de barganha continuo. Nesse
modelo, o ponto de ameaca se manifesta internamente, com os membros se especializando
em tarefas especificas, geralmente de acordo com normas sociais e de género. Isso cria uma
divisdo de tarefas baseada em papéis tradicionais, minimizando conflitos de alocagdo, mas

resultando em uma eficiéncia subdtima para a familia (Lundberg e Pollak, 1996; 2008).
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Embora essa abordagem seja pratica em alguns contextos, ela ndo maximiza totalmente os
recursos disponiveis, ja que a falta de uma negociagao cooperativa impede uma alocagao mais
eficiente (Lundberg e Pollak, 1996; 2008).

Dessa forma, ¢ importante considerar que as decisdes tomadas no interior da familia
podem variar de acordo com quem detém o poder de barganha, uma vez que diferentes
membros podem ter prioridades e preferéncias distintas. Tornando-se, assim, particularmente
relevante analisar separadamente os efeitos do poder de barganha da mulher ¢ do homem
sobre as decisdes intradomiciliares e seus consequentes impactos no bem-estar familiar,

buscando compreender empiricamente esses distintos efeitos.

2.2 Medidas de Poder de Barganha

Dentro dos modelos de alocacdo de recursos familiares, o poder de barganha surge
como um fator fundamental nas dindmicas internas da familia. No entanto, a medi¢do desse
poder representa um desafio metodoldgico, pois, embora os ajustes e negociagdes das
preferéncias possam ocorrer entre 0s membros, €sses processos nem sempre sao observaveis
de maneira direta (Samman; Santos, 2009). Para superar essa dificuldade, pesquisadores
recorrem a indicadores diretos ou indiretos (proxies), que sdo variaveis associadas ao poder
de barganha e oferecem uma aproximagao de sua influéncia real (Kishor; 2000).

Os indicadores de evidéncia direta sdo baseados em dados provenientes de pesquisas
detalhadas sobre a tomada de decisdao dentro dos lares, com foco no controle de recursos e na
autonomia das mulheres. Essas variaveis abordam questdes sobre quem toma as decisoes em
aspectos da vida doméstica, como grandes compras, despesas didrias, cuidados e educagao
dos filhos, visitas a amigos e familiares e o planejamento das refei¢des didrias (Ahmedi; Nobi,
2013).

A literatura econdmica mais recente passou a incorporar indicadores diretos que
incluem a percep¢ao das mulheres sobre comportamentos controladores de seus parceiros,
como violéncia doméstica (Pratley, 2016; Deutsch e Silber, 2017, Abreha e Zereyesus, 2021),
e a limitagcdo das mulheres na tomada de decisdao sobre sua sexualidade, incluindo a decisao
de frequéncia com que tem relagdes sexuais e a negociagdo do uso de preservativos e outros
métodos contraceptivos (Yaya et al., 2018).

Além das evidéncias diretas, existem também indicadores indiretos que auxiliam na
medi¢do do poder de barganha intrafamiliar. Esses indicadores podem ser divididos em duas
categorias principais: as fontes de poder e o contexto do poder (Kishor; 2000). As fontes de

poder referem-se aos recursos que contribuem para a constru¢ao do poder dentro da familia,
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como o acesso a educacao, emprego, renda e bens (Thomas, 1990; Quisumbing, 1994;
Allendorf, 2007). Ja as variaveis de contexto, referem-se as condi¢gdes em que as mulheres
vivem, tomam decisdes e acessam recursos, abrangendo normas e costumes relacionados ao
casamento, como o casamento precoce, o nivel educacional dos pais e dos conjuges, as
diferencas de idade e educacao entre os parceiros (Gibson, Le e Scobie, 2008; Afoakwah,
Deng e Onur, 2020; Retamal et al., 2023). Para entender melhor o impacto desses indicadores,
¢ necessario considerar que o poder de barganha das mulheres ¢ influenciado por uma série
de fatores interligados, que vao além da simples anélise de um tnico elemento.

A escolaridade ¢ amplamente reconhecida como uma medida significativa de poder
de barganha, pois trata-se de um fator estruturante que influencia tanto a autonomia nas
decisdes familiares quanto as opg¢des fora do casamento, ao ampliar o acesso ao mercado de
trabalho, a informacao e a mobilidade social (Malhotra e Mather, 1997; Moeeni, 2021).

Outros indicadores relevantes sdo a renda e a participagdo feminina no mercado de
trabalho, que confere a mulher maior autonomia nas decisdes e no controle dos recursos
familiares, uma vez que, ela contribui para a renda familiar (Kabeer, 1997; Samman e Santos,
2009; Schmidt, 2012). Entretanto, a decisao de trabalhar pode ser, em muitos casos, fruto de
negociacgdes intradomiciliares, permitindo que a mulher escolha entre ser dona de casa ou
gerar sua propria renda, o que depende ndo sé de suas habilidades de barganha, mas também
de suas preferéncias pessoais. Isso faz com que os indicadores econdémicos corram risco de
ser endogenos, confundindo o impacto real do poder de barganha. Além disso, o trabalho
nem sempre ¢ empoderador, pois pode restringir o tempo livre ou expor a mulher a riscos
(Shahzad, 2021) e, em muitos casos, ndo decorre de uma escolha individual, mas da
necessidade de complementar a renda familiar.

A posse de bens, como terras e imodveis, também tem sido destacada como um
importante fator para aumentar o poder de barganha das mulheres, pois amplia suas opg¢des
externas e fontes de renda. Quisumbing e Maluccio (2003) e Doss (2006) focaram nos ativos
circulantes para investigar o poder de barganha das mulheres no contexto familiar. Mas essa
medida também apresenta limita¢des, pois a posse desses ativos pode ser resultado de
negociacdes entre parceiros. Além disso, a falta de dados individuais sobre a posse de bens
dificulta uma andlise precisa (Quisumbing; Maluccio, 2003; Doss, 2006; Fafchamps e
Quisumbing, 2009).

A idade também ¢ comumente utilizada na literatura como proxy do poder de barganha
intradomiciliar. A diferenca de idade entre os conjuges reflete suas opgdes externas, isto €, a

chance de formarem novas unides fora do relacionamento atual. A medida que os individuos
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envelhecem, essas oportunidades diminuem, reduzindo o poder de negociagdo (Woolley,
2003). A literatura aponta que uma menor diferenga de idade entre os parceiros pode fortalecer
o poder de barganha das mulheres (McElroy, 1990). No entanto, quando a diferenca etaria é
significativa, o parceiro mais jovem tende a ter melhores opg¢des externas, o que pode
aumentar seu poder de barganha relativo (Browning et al.,1994).

Outro aspecto etario relevante para mensurar o poder de barganha feminino ¢ a idade
da mulher ao iniciar a unido conjugal, dado que, casamentos precoces estdo associados a
menor escolaridade, a limitacdo de oportunidades econdmicas e a reducao da autonomia das
mulheres, o que enfraquece sua capacidade de decisdo dentro do lar (Riley, 1997; Kishor,
1999). Segundo Field e Ambrus (2008), a cada um ano de adiamento do casamento aumenta
a escolaridade em 0,22 anos e contribui para maior autonomia ¢ mobilidade. J4 Afoakwah,
Deng e Onur (2020) estimam que esse adiamento eleva o poder de barganha da mulher em
0,5 desvios padrao.

A literatura brasileira tem adotado diferentes proxies como medida de poder de
barganha intradomiciliar. O estudo de Fernandes e Scorzafave (2009), por exemplo,
utilizaram a diferenca de idade entre os conjuges e a razao de sexo, esta tltima calculada em
nivel regional, como indicadores. Rocha, Mattos e Coelho (2018) empregaram a renda
proveniente de programas sociais, enquanto Pozzobon, Junior e Da Cruz (2023) utilizaram a
razao entre a renda relativa da mulher como medida de barganha.

Assim, observa-se que o poder de barganha ¢ um conceito complexo, que envolve
varias dimensdes, como controle sobre recursos, fontes e contexto de poder e autonomia nas
decisdes. Analisar apenas um desses fatores pode ser limitante, pois ndo reflete a
complexidade da dindmica intrafamiliar. Por isso, utilizar um indice composto, que capture
multiplas dimensoes, ¢ fundamental para oferecer uma avaliagdo mais completa e precisa do
poder de barganha das mulheres dentro do lar, como feito por Smith et al. (2003), Afoakwah,
Deng e Onur (2020), Seidu et al. (2022) e Hartarto, Aravena e Bhattacharjee (2024).

2.3 Poder de Barganha das mulheres e Desenvolvimento Infantil

A dinamica de poder dentro das familias desempenha um importante papel na
distribuicao de recursos no domicilio. Quando as mulheres possuem maior poder de barganha,
independente da fonte de medi¢do desse poder, tende-se a observar uma maior prioridade
dada aos investimentos no bem-estar dos filhos.

Em Gana, Afoakwah, Deng e Onur (2020) construiram um indice de poder de

barganha utilizando a educagao e a idade das mulheres quando seus filhos completam 6 anos,
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em comparagao com a do parceiro. Os autores constataram que o poder de barganha materno
esta positivamente associado a uma reduc¢ao na probabilidade de repeténcia nas séries
escolares, e negativamente a intensidade da repeténcia (ou seja, o numero de vezes que uma
série ¢ repetida), especialmente para os primogénitos e para as filhas. A pesquisa de Li e Sun
(2023), revela que o declinio no poder de barganha das mulheres na China, medido através de
uma emenda legislativa que as priva de sua propriedade habitacional, leva a uma redugao
significativa nas despesas dos casais com a educagdo dos filhos. E esse efeito ¢ ainda mais
pronunciado quando o marido possui uma vantagem maior em termos de educacdo e renda.
No Brasil, Pozzobon, Junior e Da Cruz (2023) identificaram que o aumento do poder de
barganha materno, medido pela participagdo relativa da renda da mae sobre a renda familiar,
eleva em 1,15 ponto percentual os gastos com educacao das filhas.

Em relacdo a saude infantil, Smith et a/. (2003) investigaram se o poder de decisdao
das mulheres medido através de um indice com base em quatro variaveis (se a mulher trabalha
para obter rendimentos em dinheiro, a idade da mulher no primeiro casamento, a diferenga
percentual entre a idade da mulher e do seu parceiro e a diferenca entre os anos de escolaridade
da mulher e do seu parceiro) tem impacto sobre o estado nutricional das criancas nas regioes
do Sul da Asia, da Africa Subsaariana e da América Latina e Caribe. Os resultados indicaram
que o aumento do poder de decisdo das mulheres est4 positivamente associado a melhora do
estado nutricional infantil em todas as regides analisadas.

Seidu et al. (2022), ao analisarem o poder de negociagao feminino com base em
indicadores como a rejei¢do a justificativas para a violéncia doméstica, a autonomia em
decisdes cotidianas (como visitas a familiares e compras domésticas) e o nivel de
conhecimento (escolaridade e acesso a informagdes) em 26 paises da Africa Subsaariana,
constataram que mulheres com maior poder de negociagdo apresentavam maior probabilidade
de utilizar servigos de saude infantil, incluindo o tratamento para diarreia e a cobertura
vacinal.

Da mesma forma, Bliznashka et al. (2022) ao examinarem o empoderamento feminino
através de quatro dimensdes: 1) acesso e controle sobre bens financeiros e econdmicos, ii)
autonomia para decidirem sobre diferentes esferas da vida, incluindo saude reprodutiva, uso
do tempo e outras questdes domésticas, iii) recursos sociais (possuem redes de apoio e os
vinculos comunitérios) e, iv) atitudes de género (capacidade de expressar crengas, questionar
normas e resistir a padroes tradicionais de género), identificaram uma associa¢ao positiva
entre maiores niveis de empoderamento e melhores indicadores de desenvolvimento cognitivo

na primeira infancia, em nove paises da Africa Subsaariana.
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No contexto asiatico, Hartarto, Aravena e¢ Bhattacharjee (2024) adotaram uma
abordagem direta para medir o poder de barganha, utilizando dados sobre a lideranca feminina
em decisoes domésticas especificas (alimentagdo, educacao infantil, saude e participagdo no
mercado de trabalho) na Indonésia. Seus resultados indicaram que criangas cujas maes tinham
maior poder de barganha apresentavam menor prevaléncia de desnutri¢ao cronica e melhores
indicadores antropométricos gerais. O estudo de Schmidt (2012) revelou que um maior poder
de barganha das mulheres, mensurado por meio de perguntas presentes na Pesquisa
Demografica e de Saude de Bangladesh de 2007, sendo elas: "Quem geralmente toma as
decisdes sobre cuidados de saude infantil, compras didrias e grandes compras para a casa?",
esta associado a melhores indicadores de saude, como maiores escores de altura das criangas.

Chen et al. (2024), ao examinarem a relagdo entre empoderamento materno e nutricao
infantil em areas rurais do oeste da China, identificaram que a capacidade da mae de participar
das decisdes sobre os cuidados com os filhos esta associada a maior probabilidade de
aleitamento materno exclusivo em bebés com menos de seis meses. O estudo chama atengao
para o fato de que a dinamica decisoria sobre o cuidado infantil, em contextos familiares
multigeracionais, frequentemente se estabelece entre maes e cuidadores secundarios,
sobretudo as avos, e ndo apenas entre o casal, como pressuposto por grande parte da literatura
anterior.

Diante do exposto, e considerando o problema de pesquisa proposto, € possivel
averiguar que o poder de barganha das mulheres no contexto familiar exerce influéncia
significativa sobre os resultados de satide e educacdo das criancas. A literatura nacional e
internacional aponta que a maior autonomia feminina na tomada de decisdes esta associada a
melhores condi¢des de bem-estar infantil, embora persistam lacunas metodoldgicas quanto a
forma de mensurar esse poder. Nesse sentido, esta pesquisa se insere no esforco de aprimorar
a compreensdo sobre esse tema, propondo uma medida mais robusta de poder de barganha
baseada em varidveis estaveis e explorando seus efeitos sobre o desenvolvimento infantil no
Brasil. A partir dessa base conceitual e empirica, o estudo busca responder se mulheres com
maior poder de barganha promovem, de fato, melhores condi¢cdes de satide e educagdo para

seus filhos.

3. METODOLOGIA
Esta se¢do esta organizada em quatro subsecdes. A primeira apresenta a estratégia
econométrica adotada no estudo. A segunda descreve as variaveis utilizadas para mensurar os

desfechos de desenvolvimento infantil. A terceira detalha a construcdo do indice de poder de
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barganha, incluindo as varidveis que o compdem. Por fim, a quarta subse¢ao traz a descrigao

da base de dados utilizada na analise.

3.1 Estratégia empirica: Poder de Barganha Materno e o Desenvolvimento Infantil
Para avaliar os efeitos do poder de barganha das maes sobre os indicadores de saude

e educacdo infantil, foi estimada a seguinte equagao:
yi =a+ BIPBM; + Cc';ju+ Cd';6 + Cp';{+ V/Y +u; (1)

em que y; representa os S indicadores de desenvolvimento infantil da crianca i, sendo eles:
frequéncia a pré-escola, a realizacdo dos exames neonatais basicos, o consumo de leite
materno ¢ a completude do ciclo vacinal, sendo estimada uma equagao especifica para cada
um desses resultados. IPBM; é a medida utilizada para poder de barganha da mae medida
através do indice multidimensional, enquanto Cc;, Cd; e Cp;, sdo vetores contendo variaveis
de controle que capturam caracteristicas da crianga, do domicilio e dos pais respectivamente,
permitindo isolar o efeito do poder de barganha materno.

O vetor V; contém variaveis dummies de coorte de nascimento dos pais, agrupadas em
intervalos de cinco anos®, com o objetivo de controlar efeitos geracionais. Essa abordagem
foi utilizada, visto que, mulheres de coortes mais recentes tendem a postergar a maternidade
e a formagdo da familia, devido a mudangas nos padrdes de escolaridade e participagdo no
mercado de trabalho (ONU, 2009). Ao controlar essas diferengas, evita-se que os efeitos
estimados do poder de barganha sejam confundidos com variagdes intergeracionais que
afetam simultaneamente as decisdes familiares e os investimentos na primeira infancia. O u;
¢ o termo de erro. As varidveis utilizadas, bem como sua descri¢ao e classificagdo, estdao

detalhadas no Quadro 1.

Quadro 1. Descricdo das varidveis utilizadas na estima¢do do modelo econométrico.

Variavel Descricao Fonte

Variaveis Dependentes

Assume valor 1 se a crianga
Frequenta Pré-Escola frequenta a creche ou pré- Emerson e Souza (2007)
escola e 0 caso contrario.

> De 1965 a 2004.
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Exames Neonatais

A varidvel de triagem neonatal
assume o valor 1 se a crianca
fez os quatro exames
obrigatorios (pezinho,
orelhinha, olhinho e
coragdozinho) e 0 indica a
auséncia de pelo menos um
deles.

Ciclo Completo Vacinagdo

Assume valor 1 se a crianga
tiver tomado todas as vacinas
recomendadas para a sua faixa
etaria e 0 indica a auséncia de
pelo menos uma delas.

Smith ef al. (2003) e Seidu et
al. (2022)

Amamentagdo

Assume valor 1 se a crianga
ainda é amamentada e 0 caso
contrario.

Abdurazzakova, Kosec e
Parpiev (2024)

Variaveis do indice de poder de barganha*

Escolaridade da mulher

Representa o numero total de
anos de estudo formal
concluidos até o momento da
entrevista;

Smith et al. (2003), Afoakwabh,
Deng e Onur (2020)

Idade no primeiro casamento

Corresponde a idade (em anos)
que a mulher tinha quando
passou a coabitar com o
primeiro parceiro, sendo uma
medida pontual do tempo.

Smith et al. (2003), Afoakwabh,
Deng e Onur (2020)

Diferenca de idade

Idade da mulher no momento
da entrevista subtraida pela
idade do parceiro

Browning ef al. (1994), Smith
et al. (2003) e Woolley (2003).

Caracteristica das criancas

Branco

Assumira o valor de 1 se a
crianga for branca e 0, se for
ndo branca (pretos, pardos,
indigenas ou amarelos).

Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Menina

Assume valor 1 se a crianga
for menina e 0, caso for
menino.

Frempong; Stadelmann (2024)
e Hartarto, Aravena e
Bhattacharjee, 2024

4 A variavel de renda da mulher foi incorporada em um segundo indice de poder de barganha materno,
adicionando uma dimensdo econémica a medida da autonomia feminina. Esse indice alternativo, composto por
escolaridade, renda, idade ao primeiro casamento ¢ diferenca de idade entre os conjuges, sera utilizado como
teste de robustez, a fim de avaliar a consisténcia dos resultados e a sensibilidade das estimativas a inclusdo de
fatores relacionados a capacidade financeira da mulher.
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Primogénito

Assume o valor 1 se a crianca
¢ a mais velha do domicilio
(primogénita) e zero, caso
contrario.

Lépine e Strobl (2013) e
Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Caracteristicas do domicilio

Tamanho da familia

Numero de individuos que
moram no mesmo domicilio.

Lépine e Strobl (2013) e
Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Quantidade de criangas

Numero de individuos com até
12 anos de idade residentes no
mesmo domicilio.

Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Renda per capita

Renda per capita familiar de
todas as fontes.

Lépine e Strobl (2013)

Urbano

Assume valor 1 se a crianga
reside na zona urbano ¢ 0, caso
for na zona rural.

Seidu et al. (2022)

sul;
centro_oeste;
nordeste;

sudeste

Assume valor 1 se a crianga
reside na regido
correspondente e 0, caso
contrario. A regido Norte ¢
utilizada como base.

Seidu et al. (2022)

Caracteristicas dos pais

Branco - pai

Assume valor 1 se o pai se
autodeclara branco, e 0 caso
contrario (pretos, pardos,
indigenas ou amarelos).

Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Branco - mae

Assume valor 1 se a mae se
autodeclara branca, e 0 caso
contrario (pretos, pardos,
indigenas ou amarelos).

Afoakwah, Deng e Onur
(2020)

Idade do pai

Corresponde a idade do pai da
crianga, em anos completos, no
momento da entrevista.

Hartarto, Aravena e

Bhattacharjee, 2024

Idade da mae

Corresponde a idade da mée da
crianga, em anos completos, no
momento da entrevista.

Hartarto, Aravena e

Bhattacharjee, 2024

Coorte nascimento pai

Variavel dummy de coorte de
nascimento do pai. Recebe
valor 1 se o pai pertence a

Almeida, Lima e Costa (2018)
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respectiva faixa de nascimento
e 0 caso contrario. As faixas de
coorte sdo organizadas em
intervalos de 5 anos.

Variavel dummy de coorte de
nascimento da mae. Recebe
valor 1 se a mae pertence a

Coorte nascimento mde respectiva faixa de nascimento Almeida, Lima e Costa (2013)

e 0 caso contrario. As faixas de

coorte sdo organizadas em
intervalos de 5 anos.

Fonte: Elaboragao propria

Dado que os efeitos do poder de barganha feminino podem variar de acordo com o
perfil da crianga, torna-se relevante considerar fatores como o género e a ordem de
nascimento. Evidéncias internacionais demonstram que essas caracteristicas influenciam o
bem-estar das criangas de formas distintas, refletindo tanto desigualdades culturais quanto
dindmicas intrafamiliares. Por exemplo, na Africa Subsaariana, os meninos apresentam maior
prevaléncia de desnutrigdo (Wamani et al., 2007), enquanto no Sul da Asia as meninas sdo
mais afetadas, sobretudo em razdo da discriminagdo de género (Gupta, 1987). Em Gana, o
poder de barganha das mulheres estd mais fortemente associado a melhores resultados
educacionais para as meninas (Afoakwah, Deng e Onur, 2020). De forma semelhante, no
Brasil, o poder de barganha da mae tem impacto positivo nos gastos com educagdo apenas
para meninas e para os filhos primogénitos (Pozzobon, Junior e Da Cruz, 2024). Gupta (1990)
aponta que a ordem de nascimento influencia a satde infantil, ao afetar a distribuicdo de
recursos entre irmaos.

A renda familiar, por sua vez, pode modular os efeitos do poder de barganha, uma vez
que familias com diferentes niveis de renda tendem a adotar estratégias distintas na
priorizagao dos investimentos em saude e educagdo das criangas (Smith et al., 2003). Isso
reforca a necessidade de considerar o contexto econdmico ao analisar os mecanismos de
tomada de decisdo no interior das familias.

Com isso, para avaliar se os efeitos do poder de barganha materno sobre a saude e
educacdo infantil variam conforme a renda per capita familiar, o género e a ordem de
nascimento da crianca, sdo estimadas trés equagdes adicionais: a primeira inclui a interacao
entre poder de barganha e renda per capita (equagdo 2); a segunda, entre poder de barganha e
sexo da crianga (equacdo 3); e a terceira, entre poder de barganha e ordem de nascimento

(equacdo 4). Essas estimativas permitem avaliar se o empoderamento feminino produz
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impactos diferenciados de acordo com o perfil da crianca e o contexto familiar. Como
destacam Lépine e Strobl (2013), compreender essas variagdes ¢ fundamental para captar as

preferéncias familiares nos investimentos em satde e educagao infantil.

y? = a + BIPBM; + BIPBM; * renda; + Cc';u+ Cd';6 + Cp';{ + V/Y +u; (2)
y? = a + BIPBM; + BIPBM; * menina; + Cc';u+ Cd';6 + Cp';{ + V/Y +u; (3)
yi = a + fIPBM; + BIPBM; * primogénito; + Cc';u + Cd';8 + Cp';{ + V/Y +u; (4)

Todas as equagdes foram estimadas utilizando o Modelo de Probabilidade Linear
(MPL), estimado por Minimos Quadrados Ordinarios (MQO)’. Nesse modelo, a expectativa
condicional (E (Yi | Xi)) representa a probabilidade de Y; = 1 dado Xi ou seja, Pr (Y; = 1]
Xi). Essa especificacdo permite avaliar o efeito marginal de cada fator sobre a probabilidade
nos S indicadores de desenvolvimento infantil da crianca i: (a) frequentar a pré-escola, (b)
realizar todos os exames neonatais, (c) ser amamentada e (d) completar o esquema vacinal. O
modelo facilita a interpretacdo, pois os coeficientes representam mudangas diretas nas
probabilidades (Angrist e Pischke, 2009).

Por fim, embora fatores ndo observaveis, como normas culturais, expectativas sociais,
habilidades e preferéncias parentais no cuidado dos filhos, influenciem tanto o poder de
barganha quanto as decisdes relativas a salide e a educacdo infantil, esses elementos ndo
devem ser tratados necessariamente como fontes de viés ou confundimento. Ao contrario,
constituem dimensdes centrais do proprio conceito de barganha intrafamiliar, conforme
argumentam Folbre e Nelson (2000). Dessa forma, ndo se faz necessario isold-los por meio
de variaveis instrumentais ou estratégias empiricas que busquem apenas a parte exoégena, pois
a dimensdo endogena aqui analisada também ¢ o objeto de interesse. No entanto, ndo ¢
possivel definir com certeza se essas variaveis ndo observaveis superestimam ou subestimam
o coeficiente de poder de barganha materno®. Dessa forma, os resultados apresentados

refletem correlagdes entre as variaveis, sem necessariamente indicar causalidade. Mesmo com

30 uso da estimag¢io por Minimos Quadrados Ordinarios (MQO) para varidveis dependentes binarias nio garante
que os valores estimados estejam restritos ao intervalo [0, 1]. Entretanto, Angrist e Pischke (2009), ao fazerem
testes utilizando o método de MPL em comparagdo com modelos de variaveis binarias, como € o caso do Logit
e Probit, obtiveram resultados, que na média, foram semelhantes.

® Uma solugdo para verificar se esses fatores nio observaveis superestimam ou subestimam os efeitos do
empoderamento seria utilizar Variaveis Instrumentais (VI) com estimagdo por Minimos Quadrados em Dois
Estagios (MQ2E) para verificar apenas o efeito exdgeno do poder de barganha e comparar com os resultados
aqui estimados. No entanto, as informagdes disponiveis nas bases de dados utilizadas para o caso brasileiro ndo
permitem identificar instrumentos validos e robustos para mensurar o poder de barganha das maes, o que
inviabiliza essa abordagem no presente estudo.
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isso, a analise dessas correlagdes € essencial para verificar e caracterizar os efeitos do poder
de barganha sobre os resultados de satde e educagdo na primeira infancia no Brasil e
direcionar politicas publicas que ajudem na equidade de género, no desenvolvimento infantil

e no bem-estar da familia.

3.2 Variaveis de desenvolvimento infantil

Neste trabalho, o desenvolvimento infantil ¢ analisado a partir de indicadores de
educagdo e saude. Para avaliar a dimensao educacional, o foco recai sobre o acesso a educagao
infantil, medido pela frequéncia escolar de criangas entre 4 e 6 anos de idade, faixa etaria
correspondente a pré-escola, que no Brasil é garantida por lei’ como obrigatéria e gratuita
desde 2013. A variavel utilizada ¢ uma dummy que assume valor 1 para criancas matriculadas
e frequentando a pré-escola, e 0 caso contrario. A importancia dessa analise vai além da
simples verificacdo de matriculas. A frequéncia a pré-escola tem papel fundamental no
desenvolvimento infantil integral, influenciando dimensdes fisicas, psicoldgicas, intelectuais
e sociais (Curi; Menezes Filho, 2009a; Cunha ef al., 2010).

Em relacdo aos indicadores de saude® sdo utilizadas trés variaveis. A primeira variavel
examinada refere-se a completude dos exames neonatais, avaliada por meio da realizagdo dos
quatro exames fundamentais: teste do pezinho, da orelhinha, do olhinho e do corag@ozinho.
Esses exames compdem um protocolo essencial de satde publica, permitindo a detecgdo
precoce de diversas condigdes clinicas, como doencas metabolicas, deficiéncias auditivas,
problemas visuais e cardiopatias congénitas, possibilitando intervenc¢des rapidas que reduzem
complicagdes, sequelas e a morbimortalidade infantil (Mendes et al., 2020). Para essa varidvel
foi construida uma dummy, no qual recebe o valor 1 caso a crianga tenha realizado todos os
exames ¢ 0 caso tenha deixado de realizar ao menos um deles. Cabe destacar que o uso da
completude dos exames neonatais como indicador de saude infantil representa uma
contribuicdo inédita neste estudo, uma vez que esse tipo de varidvel ainda é pouco explorado
na literatura sobre poder de barganha e bem-estar infantil, especialmente no contexto

brasileiro.

7Lein® 12.796, de 4 de abril de 2013.

8 A selecdo das variaveis de satide considerou tanto sua fundamentagio teérica, quanto a disponibilidade de
indicadores relacionados a saude infantil presentes na base de dados utilizada Pesquisa Nacional de Saude
(PNS), sendo eles: habitos alimentares, vacinagdo e exames neonatais. A PNS nao contém dados
antropométricos para criangas (apenas adultos >18 anos).


http://legislacao.planalto.gov.br/legisla/legislacao.nsf/Viw_Identificacao/lei%2012.796-2013?OpenDocument
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A segunda variavel ¢ sobre a pratica do aleitamento materno, que assume valor 1
quando a crianga ¢ amamentada’ e 0 caso contrario. Essa variavel é particularmente relevante
devido aos comprovados beneficios da amamentagdo para a saude infantil, que incluem a
reducdo da mortalidade (Jones et al, 2003), protegdo contra doencas infecciosas como
diarreias e infecgdes respiratorias (Victoria et al., 1992; Cesar et al., 1999; Albernaz,
Menezes, Cesar, 2003), ¢ diminui¢ao do risco de desenvolver condigdes cronicas na vida
adulta, tais como hipertensao, diabetes e obesidade (Dewey, 2003; Horta ef al., 2007). Além
dos beneficios a saude fisica, o aleitamento materno também esta associado a melhores
resultados no desenvolvimento cognitivo ao longo da vida. De acordo com Victora et al.
(2015), criancas amamentadas por 12 meses ou mais apresentam, em média, um QI de 3,76
pontos superior ao daquelas que foram amamentadas por menos de um més, além de um
aumento de 10% na escolaridade e de 33% na renda na vida adulta.

Por fim, a terceira variavel analisada ¢ o ciclo vacinal completo, que assume valor 1
quando a crianga recebeu todas as imunizagdes recomendadas para sua faixa etaria, conforme
o calendario do Ministério da Saude!®, e 0 quando ha pelo menos uma dose em atraso, assim
como feito por Seidu et al. (2022). A adesdo integral ao esquema vacinal, além de proteger
contra doencas infecciosas, ¢ reconhecida pela Organiza¢cdo Mundial da Satide (OMS) como
um importante indicador de acesso e utiliza¢do dos servicos de saude, refletindo que a familia
esta buscando ativamente atendimento médico e acompanhando o calendario de imunizagao

infantil (WHO, 2020).

3.3 Indice de Poder de Barganha Materno

Dada a auséncia de varidveis diretas no conjunto de dados que mensuram
explicitamente o poder de barganha das maes, serdo utilizados indicadores indiretos para
capturar esse fendomeno. Adaptando a metodologia utilizada por Smith ezt al. (2003), este

trabalho utilizara trés varidveis para calcular um indice unico que mensura o poder de

® A OMS recomenda o aleitamento materno exclusivo até os 6 meses e sua continuidade, com alimenta¢io
complementar, até pelo menos os 2 anos de idade, devido aos seus comprovados beneficios para a saude infantil.
(WHO, 2000).

10 De acordo com o Ministério da Saude, o esquema basico de vacinagdo nos primeiros anos de vida no Brasil
inclui as seguintes vacinas: BCG, hepatite B, pentavalente (DTP/Hib/HB), poliomielite (VIP), rotavirus
(VORH), pneumocdcica (VPC10), meningococica C, triplice viral (SCR), tetraviral (SCRV) e hepatite A
(BRASIL, 2025). No entanto, base de dados utilizada no presente trabalho ndo inclui todas essas vacinas, assim
foram consideradas para ciclo vacinal completo apenas as disponiveis, sendo elas: pentavalente e poliomielite,
com doses aplicadas aos 2 meses (1? dose), 4 meses (2% dose), 6 meses (3* dose) e reforgo aos 15 meses; VPC10,
com 1* dose aos 2 meses, 2* dose aos 4 meses e reforco aos 12 meses; e triplice viral, com uma dose administrada
aos 12 meses de idade.
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barganha materno, sendo elas: a escolaridade da mulher, a idade que tinha quando foi viver
com o primeiro parceiro ¢ a diferenca da idade atual da mulher com a do parceiro.

A variavel de escolaridade ¢ amplamente utilizada por refletir o papel do capital
humano na dindmica de poder intrafamiliar, j& que mulheres com niveis educacionais mais
elevados tendem a exercer maior controle sobre as finangas domésticas ¢ maior autonomia
nas decisoes familiares (Malhotra e Mather, 1997).

A segunda variavel, referente a idade no primeiro casamento, possui relevancia
central, pois, casamentos precoces tendem a limitar a acumulacdo de capital humano,
dificultando a conclusdo da escolaridade, o desenvolvimento de uma carreira remunerada € a
construcdo de redes de apoio extrafamiliares (Riley, 1997; Kishor, 1999). Esses fatores, por
sua vez, reduzem a autonomia da mulher nas decisdes intradomiciliares, influenciando suas
preferéncias e impactando diretamente seu poder de barganha (Christiaensen ¢ Alderman,
2004; Chari et al., 2017).

Por fim, a variavel de diferenca de idade entre os parceiros ¢ frequentemente utilizada
como um indicador indireto do poder de barganha no ambito familiar. Segundo Browning et
al. (1994), essa variavel influencia tanto a alocacao de recursos dentro do domicilio quanto a
regra de compartilhamento entre os parceiros. Relacdes com menor diferenca etaria tendem a
ser mais igualitarias, favorecendo uma situacdo de barganha mais compartilhada entre os
conjuges e reduzindo as assimetrias na tomada de decisdo (McElroy, 1990). Por outro lado,
quando essa diferenca ¢ mais acentuada, o parceiro mais jovem tende a ter melhores opcoes
externas, especialmente no mercado matrimonial, o que pode aumentar seu poder de barganha
relativo dentro da relacdo (Woolley, 2003).

Essas variaveis foram selecionadas por serem caracteristicas relativamente estaveis ao
longo da vida adulta e, portanto, menos suscetiveis a flutuagdes de curto prazo (Thomas;
1990). Essa estabilidade contribui para uma mensura¢do mais consistente do poder de
barganha no contexto familiar, reduzindo a influéncia de fatores transitérios, como mudangas
recentes no mercado de trabalho ou na renda, que podem afetar temporariamente a capacidade
de decisdo da mulher dentro do domicilio. Além disso, sdo formadas anteriormente as
decisdes familiares e, portanto, exdgenas a tomada de decisdo, diferentemente das varidveis
econdmicas, que sdo frequentemente associadas ao poder de barganha feminino, que podem
ser endogenas, ou seja, determinadas a partir de decisdes tomadas em conjunto pelo casal e,
portanto, influenciadas pelo proprio poder de barganha (Smith et al. 2003). Para garantir
maior consisténcia na andlise, a amostra foi restrita a filhos de maes com idade igual ou

superior a 25 anos. Essa delimitagdo busca captar trajetorias mais consolidadas, uma vez que,
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a partir dessa faixa etaria, ¢ mais provavel que as mulheres tenham concluido sua formagao
educacional, estabelecido vinculos mais estaveis no mercado de trabalho e formado unidades
familiares permanentes. Essa escolha também se justifica diante da situagdo de
vulnerabilidade que caracteriza o grupo mais jovem no Brasil. No ultimo trimestre de 2024,
o desemprego entre pessoas de 18 a 29 anos foi mais que o dobro do observado entre aquelas
de 30 a 59 anos, sendo que entre os ocupados 38,6% dos jovens trabalhavam na informalidade,
e seu rendimento médio era cerca de 37,8% inferior & média nacional (Feijo; Peruchetti,
2025).

Esses fatores evidenciam que, entre as mulheres mais jovens, o poder de barganha
pode refletir condigdes transitorias e ainda em formagao, mais associadas a inser¢ao precaria
no mercado de trabalho do que a autonomia consolidada. Assim, a exclusdo de maes muito
jovens evita a inclusdo de casos em fase de transi¢do escolar, laboral ou conjugal, garantindo
maior comparabilidade e precisdo na mensura¢ao do poder de barganha (Kabeer, 2001).

Com base nessas variaveis, constroi-se um indice que visa mensurar o poder de
barganha feminino a partir de diferentes dimensdes do empoderamento. Do ponto de vista
metodologico, a utilizacdo de um indice agregado oferece vantagens significativas. Ao
combinar multiplos indicadores em uma unica medida, essa abordagem permite capturar a
complexidade das interagdes entre as diversas dimensdes do poder de barganha, superando as
limitagdes de andlises unidimensionais. Além disso, contribui para a reducdo da
dimensionalidade dos dados, facilitando a interpretagdo dos resultados, ao mesmo tempo em
que preserva a complexidade das relagdes entre os componentes (Chakraborty e De, 2011).

Essa estratégia € particularmente relevante, porque as diversas dimensdes do
empoderamento feminino estdo intrinsecamente relacionadas e influenciam-se mutuamente.
Analisa-las separadamente poderia resultar em uma compreensao fragmentada e imprecisa do
fendomeno. Além disso, a consideracdo isolada dessas variaveis nos modelos de regressao
pode gerar multicolinearidade, o que compromete a precisdo das estimativas dos coeficientes.
Para contornar essas limitagdes, optou-se pela constru¢do de um indice agregado por meio da
técnica de Analise de Componentes Principais (ACP), conforme adotado em estudos recentes,
como os de Afoakwah, Deng e Onur (2020), Seidu et al. (2022) e Hartarto, Aravena e
Bhattacharjee (2024).

A ACP ou PCA (Principal Component Analysis) ¢ uma técnica estatistica
multivariada, utilizada para reduzir a dimensionalidade de um conjunto de varidveis
correlacionadas, por meio da criagdo de novos componentes ortogonais que preservam a

maior parte da variancia presente nos dados originais. Esses componentes, sdo combinagdes
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lineares das variaveis iniciais, ordenadas conforme a variancia explicada, sendo que, o
primeiro capta a maior propor¢ao da variancia total, o segundo a maior parte da variancia
restante, sendo ndo correlacionado com o primeiro, ¢ assim por diante. A extracdo dos
componentes ¢ feita por meio da decomposi¢do da matriz de covaridncia ou correlacdo,
quando as varidveis estdo em escalas distintas (Raykov e Marcoulides, 2008; Everitt e
Hothorn, 2011).

Formalmente, considere um conjunto de k variaveis associadas ao empoderamento
feminino, que em conjunto determinam o poder de barganha. A ACP permite combinar essas
variaveis em componentes sintéticos:

Cj =a1jX1 +a2jX2+...+aijk (5)
em que, C; € o j-ésimo componente principal, X) corresponde as varidveis observadas
inicialmente. Os coeficientes a; sdo os pesos atribuidos a cada variavel X na constru¢do do
componente e sao determinados de modo a maximizar a varidncia explicada por esse
componente.

A realizagdo da ACP requer, inicialmente, a verificagdo da correlagdo entre as
variaveis originais, a fim de assegurar que seja possivel reduzir a dimensionalidade dos dados
sem perda significativa de informacao. Para isso, aplicou-se o teste de esfericidade de Bartlett,
que avalia se a matriz de correlacdo € significativamente diferente de uma matriz identidade.
Também ¢ preciso verificar a adequagdo da amostra por meio do teste de Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO), que mede a propor¢do de varidncia comum entre as variaveis, sendo que, um valor
acima de 0,5 ¢ considerado aceitavel, indicando que os dados apresentam nivel minimo de
homogeneidade para a aplicacdo da técnica (Raykov e Marcoulides, 2008). A correlagdo
empirica entre variaveis frequentemente utilizadas na literatura como proxies de poder de
barganha, reforca a validade do uso da Analise de Componentes Principais (ACP), fazendo
com que a técnica represente um avanco na forma de mensurar o poder de barganha materno,
constituindo uma contribui¢do metodologica deste trabalho.

Por fim, o indice foi padronizado para variar entre 0 e 1 por meio de uma
transformagdo linear, na qual cada valor foi reescalado com base nos valores minimo e
maximo do componente na amostra. Em seguida, o indice foi multiplicado por 100, resultando
em uma escala de 0 a 100, conforme adotado por Smith et al. (2003) e Hartarto, Aravena e
Bhattacharjee (2024). Essa padronizacdo visa facilitar a interpretacdo dos resultados e

permitir a comparacdo com a literatura existente. Nesse intervalo, valores proximos de 0
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representam o menor poder de barganha, enquanto valores proximos de 100 indicam o

maximo poder possivel.

3.4 Fonte de Dados

Para atender aos objetivos deste estudo, foram utilizados os dados da Pesquisa
Nacional de Saude (PNS) referente ao ano de 2019. A PNS ¢ realizada pelo Ministério da
Satde em parceria com o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), com o
objetivo de fornecer dados sobre a satde e qualidade de vida da populagdo brasileira. Com
periodicidade quinquenal, a pesquisa teve apenas duas edi¢des até o momento, sendo a
primeira em 2013 e a segunda em 2019.

A PNS segue uma metodologia amostral em trés estagios, dentro do Sistema Integrado
de Pesquisas Domiciliares (SIPD). No primeiro estdgio, as Unidades Primarias de
Amostragem (UPA) sdo selecionadas por amostragem probabilistica proporcional ao tamanho
(PPT), com base no numero de domicilios permanentes. No segundo estagio, os domicilios
sdo escolhidos por amostragem aleatoria simples (AAS) dentro das UPAs. Finalmente, no
terceiro estdgio, um morador adulto (18 anos ou mais) € selecionado aleatoriamente em cada
domicilio para responder ao questionario principal. Devido a natureza complexa deste
desenho amostral, que envolve probabilidades distintas de sele¢do em cada estagio, a analise
dos dados da PNS exige a utilizag¢@o de fatores de expansdo ou pesos amostrais para garantir
a representatividade dos resultados para toda a populagao brasileira (Stopa et al., 2020).

Na presente analise, a unidade de observagdao ¢ a crianga residente no domicilio,
identificada a partir dos microdados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS). Cada crianga ¢
analisada dentro de seu contexto domiciliar, e os domicilios sdo avaliados a nivel estadual, de
acordo com a unidade da federacdo de residéncia. Essa estrutura permite capturar diferencas
regionais nas condigdes socioecondmicas € no acesso a servicos publicos. Além disso, os
dados da PNS permitem agregagdes e desagregagdes por unidades da federacdo, o que
possibilita analises comparativas e o controle de variagdes territoriais relevantes. Atualmente,
a PNS ¢ uma das principais fontes de dados sobre a satide da populagao brasileira, fornecendo
indicadores essenciais sobre a utilizagao de servigos médicos e outros determinantes do bem-
estar (Szwarcwald et al., 2014). Ela também abrange aspectos demograficos, incluindo
caracteristicas habitacionais, condi¢cdes de trabalho e outros fatores relevantes para a andlise
da realidade socioecondmica do pais. Dessa forma, a PNS configura-se como uma base de
dados robusta, permitindo andlises integradas entre condigdes de vida e fatores

socioecondmicos.
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Entretanto, ela apresenta limita¢des significativas em sua estrutura de dados. A
principal restricdo diz respeito a descontinuidade na cobertura etdria dos indicadores.
Enquanto as informagdes sobre saude infantil estdo restritas a criancas de 0 a 2 anos de idade,
os dados relativos a frequéncia escolar s6 estdo disponiveis a partir dos 4 anos, faixa etaria
que marca o inicio da obrigatoriedade escolar no Brasil. Essa descontinuidade nos dados fez
com que o presente trabalho adotasse uma estratégia analitica baseada em duas amostras
distintas: uma para criang¢as com idade entre 0 a 2 anos, com foco em indicadores de satde, e
outra para crian¢as em idade pré-escolar (4 a 6 anos), voltada para andlise do resultado
educacional.

Além da limitacdo relacionada aos dados disponiveis, a escolha em utilizar a faixa
etaria de 4 a 6 anos para compor o indicador educacional justifica-se por outros dois motivos.
O primeiro ¢ devido a obrigatoriedade da pré-escola a partir dos quatro anos, o que garante
maior consisténcia nos dados. O segundo ¢ que o acesso a creche (0 a 3 anos), embora
relevante, apresenta desafios estruturais significativos, como a insuficiéncia de vagas na rede
publica, dificultando o acesso de criangas em situacdo de vulnerabilidade socioecondmica (De
Sordi; Nelson; Galindo, 2014).

A unidade de observagdo deste trabalho sdo as criangas cujos pais (de sexos opostos)
coabitam no mesmo domicilio, excluindo-se outros arranjos familiares, como aqueles que
envolvem primos, netos ou outras configuragdes. Essa escolha metodologica visa garantir
maior homogeneidade no ambiente decisério das familias analisadas, uma vez que, em
configuragdes familiares mais amplas, as decisdes tendem a envolver outros membros do
domicilio (Hartarto; Aravena; Bhattacharjee, 2024). Ademais, a amostra também foi restrita
a filhos com maes com idade igual ou superior a 25 anos a fim de capturar trajetorias mais
consolidadas das maes para uma mensura¢do mais robusta do indicador de empoderamento
feminino.

Ademais, outra limitagdo importante da PNS diz respeito a modificacdo das
informacdes coletadas ao longo do tempo, o que inviabiliza a constru¢do de uma base com
cortes transversais empilhados. Essa limitacdo impede o controle de fatores nao observaveis

fixos no tempo, o que poderia aumentar a robustez das analises empiricas.

4. RESULTADOS

A discussao desta secdo estd organizada em trés subsegdes. A primeira apresenta as

variaveis do estudo e suas estatisticas descritivas. Na segunda, sdo discutidos os resultados
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econométricos, com €nfase na possivel influéncia do poder de barganha da mae sobre os

indicadores de desenvolvimento infantil no Brasil. Por fim, a terceira subse¢do traz uma

analise complementar com base em dois indices alternativos, com o objetivo de realizar testes

de robustez e verificar se a forma de mensura¢do do poder de barganha altera seus efeitos

sobre os desfechos analisados.

4.1 Analise das Estatisticas Descritivas

Esta subsecdo apresenta as estatisticas descritivas das variaveis utilizadas, com o

objetivo de tragar o perfil socioecondmico das familias e das criangas nas duas amostras

analisadas. As Tabelas 1 e 2 reunem informagdes sobre idade, cor/raca dos pais, escolaridade

e renda,

permitindo a caracterizacao dos perfis familiares.

Tabela 1. Caracteristicas dos pais de criancas com idade entre 4 e 6 anos.
Mulheres Homens

Variaveis M¢édia Desvio-Padrio Média Desvio-Padrio
Idade 34,2 5977715 38,1 7,751102
Idade que se casou pela 20,4 6,528039 22,4 8,81743
primeira vez
Idade ao ter o primeiro 25,6 6,211867 29,5 7,722194
filho
Anos de estudo 11 4,83036 9,8 5,235246
Renda 1.305,40 2.710,36 2.497,08 4.412,71
Branco 31% 0,4627734 32,4% 0,4679716

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Tabela 2. Caracteristicas dos pais de criancas com idade entre 0 e 2 anos.

Mulheres Homens
Variaveis Média Desvio-Padriao Média Desvio-Padriao
Idade 32,1 4,831529 35,5 7,443825
Idade que se casou pela 21,8 5,283817 23,4 8,082401
primeira vez
Idade ao ter o primeiro 26,7 6,202702 30,1 7,834447
filho
Anos de estudo 11,6 4,671762 10,3 5,123874
Renda 1.310,46 2.780,38 2.514,12 3.998,46
Branco 33,6% 0,4725107 33,9% 0,4735933

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Ao comparar as caracteristicas dos pais nas duas amostras, observa-se que as mulheres

sdo, em média, mais jovens que seus parceiros. Nas familias com criangas de 4 a 6 anos, as

maes tém idade média de 34,2 anos e os pais, 38,1 anos. Ja entre as familias com criangas de

0 a 2 anos, os perfis sao mais jovens, 32,1 anos para as maes e 35,5 anos para os pais, diferenca
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esperada devido a menor idade dos filhos. A idade média em que as mulheres passaram a
viver com o primeiro parceiro foi de 20,4 anos entre as maes de criangas de 4 a 6 anos ¢ 21,8
anos entre aquelas com filhos de 0 a 2 anos. Entre os homens, as médias foram de 22,4 ¢ 23,4
anos, respectivamente. Ja a idade dos pais no nascimento do primeiro filho apresentou
variacdes maiores, sendo de 25,6 anos para as mulheres e 29,5 para os homens na amostra de
criangas mais velhas, e de 26,7 ¢ 30,1 anos, respectivamente, na amostra de criangas mais
novas.

Cabe destacar um aspecto relevante observado nos dados: as mulheres destas
amostras apresentam, em média, um intervalo de cinco anos entre o casamento e o0 nascimento
do primeiro filho. Esse periodo pode estar relacionado a busca por maior escolaridade,
inser¢do no mercado de trabalho ou planejamento familiar, fatores que refletem maior
autonomia feminina e contribuem para o aumento do poder de barganha nas decisdes do
domicilio (Kishor, 1999). Dessa forma, o espagamento entre casamento ¢ maternidade podem
ser interpretados como indicativos relevantes da capacidade das mulheres de tomar decisoes.
Ademais, a idade média de 25 anos no nascimento do primeiro filho reforca a escolha
metodologica de restringir a amostra a maes de 25 anos ou mais, de forma a garantir a maior
estabilidade das variaveis que compdem o indice de empoderamento materno (IPBM).

Em relacdo a educagdo, em ambas as amostras, as mulheres apresentam maior
escolaridade que os homens, com uma vantagem média de 1,3 ano. Entre as criancas de 4 a 6
anos, as maes tém, em média, 11 anos de estudo, enquanto os pais t€ém 9,8. Ja entre as criangas
de 0 a 2 anos, as maes estudaram, em média, 11,6 anos, e os pais, 10,3. Outro fator importante
para destacar refere-se a relacdo entre a média educacional e a idade dos filhos. Nota-se que
as maes de filhos mais novos (com menos de 2 anos) sdo, em média, mais escolarizadas do
que as maes de criancas mais velhas (entre 4 a 6 anos), o que pode estar relacionado ao
adiamento da maternidade para investimento em fatores fora do casamento, conforme
discutido anteriormente, indicando possiveis impactos positivos sobre seu poder de barganha
dentro do domicilio nesta amostra.

Em relagdo a composi¢do racial, ambas as amostras apresentam padrdes similares,
com aproximadamente um ter¢o dos pais se autodeclarando brancos. Na amostra de criangas
de 4 a 6 anos, 31% das maes e 32,4% dos pais se identificam como brancos. Entre as familias
com criancas de 0 a 2 anos, os percentuais sao ligeiramente maiores, 33,6% das maes e 33,9%
dos pais. No contexto brasileiro a cor/raga esta fortemente associada a desigualdades
socioecondmicas. Pessoas brancas, em média, ttm maior acesso a educacdo, melhores

condi¢des no mercado de trabalho e rendimentos mais altos (Salata, 2020). Assim, a
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composi¢ao racial dos domicilios analisados pode refletir disparidades no acesso a recursos que
impactam o desenvolvimento infantil, uma vez que familias negras e pardas, tendem a enfrentar
maiores barreiras de acesso a servigos publicos de qualidade, o que pode impactar
negativamente as condi¢des de saide e educagdo das criangas (Brasil, 2012). Essas
desigualdades também podem impactar negativamente o poder de barganha das mulheres da
amostra deste estudo, especialmente considerando que a maioria ¢ formada por mulheres nao
brancas. A literatura aponta que esse grupo tende a enfrentar barreiras adicionais para converter
educagdo e renda em autonomia nas decisdes familiares, limitando sua influéncia no ambito
doméstico (Pinheiro et al., 2023).

A variavel de renda per capita revela uma disparidade significativa entre os géneros.
Em ambas as amostras, os homens apresentaram rendimentos médios aproximadamente duas
vezes superiores aos das mulheres. Nas familias com criancas de 4 a 6 anos, a renda média
feminina foi de R$ 1.305,40, frente a R$2.497,08 dos homens. Ja na amostra de criangas de 0
a 2 anos, as médias foram de R$ 1.310,46 para as mulheres e R$2.514,12 para os homens. Essa
diferenga acompanha os dados da PNAD Continua de 2019, segundo a qual, o rendimento
masculino foi aproximadamente, 28,7% maior que o feminino (IBGE, 2020).

Essa desigualdade de renda pode refletir ndo apenas disparidades salariais, mas
também o menor acesso das mulheres a ocupacdes mais bem remuneradas e a sobrecarga de
responsabilidades domésticas e de cuidado, que limitam sua inser¢do plena no mercado de
trabalho. A menor renda das mulheres pode reduzir sua autonomia financeira e capacidade de
decisdo dentro do domicilio, enfraquecendo seu poder de barganha (Schmidt, 2012). No
contexto das familias com criangas, essas assimetrias ganham ainda mais relevancia, pois a
dependéncia econdmica das maes pode comprometer a qualidade e a estabilidade dos
investimentos feitos no cuidado dos filhos, especialmente em contextos de vulnerabilidade
social (Barros et al., 2010).

Adicionalmente, a Tabela 3 compara as caracteristicas de mulheres com'! e sem filhos,
permitindo identificar possiveis diferencas associadas a maternidade, contribuindo para uma
melhor compreensao do perfil das mulheres incluidas na amostra principal do estudo que sdo

maes.

" Aqui foram considerados filhos com até 12 anos de idade.
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Tabela 3. Caracteristicas socioecondmicas de mulheres de 25 a 60 anos'~ com e sem filhos.

Mulheres que sdo maes Mulheres que ndo sdo méaes
Variaveis M¢dia Desvio-Padrio M¢dia Desvio-Padrao
Idade 35,7 6,535467 45 10,34174
Idade que se casou 20,6 6,66033 21,6 9,477216
pela primeira vez
Anos de estudo 11 4,869765 9,5 5,648844
Renda 1.324,14 2.757,46 1.412,57 2.497,50

Fonte: Elaboragdo propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Verificou-se que as diferencas entre as duas amostras sdo estatisticamente
significativas para todas as varidveis analisadas'>. Em média, as mulheres com filhos sio mais
jovens, casam-se mais cedo e possuem menor renda, o que pode indicar menor empoderamento
relativo em comparacao as ndo maes. No entanto, de forma contréria ao que sugere a literatura,
observa-se que, nesta amostra, as maes apresentam niveis de escolaridade superiores aos das
nao maes. Esse resultado pode estar associado a diferencas geracionais, uma vez que as maes
da amostra pertencem a grupos etarios mais jovens, cujas coortes foram mais expostas a
expansdo do acesso a educagdo formal. Tal avango educacional reflete mudangas recentes no
perfil das mulheres brasileiras e pode, em alguma medida, compensar outras desvantagens
observadas, como rendimentos mais baixos.

A Tabela 4 apresenta as estatisticas descritivas das varidveis relacionadas as
caracteristicas locacionais e do domicilio. A distribui¢do regional mostra relativa estabilidade
entre as amostras, com o Nordeste se destacando como a regido com maior concentracao de
familias, sendo composta por 34,3% da amostra de criancas de 4 a 6 anos e 33,9% da amostra
de 0 a 2 anos. Em seguida, aparecem as regides Norte (23,8% e 21,9%), Sudeste (19,2% e
20,4%), Centro-Oeste (11,9% e 12,4%) e Sul (10,8% e 11,4%).

A maior presenca de criancgas nas regides Norte e Nordeste pode ser parcialmente
explicada por fatores sociais, como maiores taxas de fecundidade, inicio mais precoce da vida
reprodutiva e menor acesso a servigos de planejamento familiar nessas regides (UNFPA, 2018).
Esse padrdo demografico pode implicar em maiores desafios para o acesso a condigoes

adequadas de desenvolvimento infantil. De acordo com dados da UNICEF (2018), criangas que

12Nessa analise, consideraram-se apenas mulheres de 25 a 60 anos, por se tratar de uma faixa etdria em que as
condigdes socioecondmicas tendem a estar mais consolidadas (escolaridade concluida, inser¢do no mercado de
trabalho e renda).

BAtravés dos testes t rejeitam-se a hipotese nula de igualdade de médias entre mulheres com e sem filhos no
domicilio ao nivel de 1% de significancia, indicando diferengas estatisticamente significativas para todas as
variaveis analisadas: idade, escolaridade e idade que se casou (p-valor = 0,0000) e renda (p = 0,0037).
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vivem na regido Norte apresentam uma incidéncia de privagdo em educagao duas vezes maior

do que aquelas da regido Sudeste (28,7% contra 14,6%).

Tabela 4. Caracteristicas do domicilio para ambas amostras

4 a 6 anos 0 a2 anos

Variaveis M¢dia Desvio-Padrao M¢dia Desvio-Padrao
Norte 23,8% 0,425674 21,9% 0,4135109
Nordeste 34,4% 0,4748568 33,9% 0,4733787
Centro-Oeste 11,9% 0,3237069 12,4% 0,3300985
Sudeste 19,2% 0,3939281 20,4% 0,4027847
Sul 10,8% 0,3105499 11,4% 0,3182301
Urbano 70,6% 0,4554948 72,2% 0,4481739
Tamanho da familia 4.4 1,443333 4.4 1,369897
Criangas no domicilio 1,9 1,048378 2 1,034288
Renda per capita 1.042,30 1.778,89 1.095,86 1.855,20
Renda per capita de até 45,5% 0,4980531 45,5% 0,4980213

Y2 SM
Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Complementando a andlise das caracteristicas locacionais, observa-se que 70,6% dos
domicilios com criangas de 4 a 6 anos estdo localizados em 4reas urbanas, em comparagao
com 72,2% nas familias com criancas de 0 a 2 anos. Essa semelhanca nos indices de
urbanizagado reflete um padrao consistente de distribui¢do espacial da populacdo estudada, o
que ja era esperado, visto que, em 2021, 81,7% das criangas e adolescentes (de 0 a 19 anos)
viviam em areas urbanas (Fundagdo Abring, 2022).

Em relagdo ao nimero de criancas no domicilio, observa-se uma média de 2 criangas
entre os lares com criancas de 0 a 2 anos, e de 1,9 entre aqueles com criancas de 4 a 6 anos.
Esse padrao esta alinhado com os dados do IBGE (2021), que indicam uma taxa de fecundidade
de 1,77 filhos por mulher no pais no ano de 2019. Apesar dessa leve diferencga, a composicao
familiar total se mantém estdvel nas duas amostras, com uma média de 4,4 membros por
domicilio.

A renda per capita apresenta valores médios bastante proximos entre os grupos
estudados, com R$ 1.042,30 para as familias com criangas de 4 a 6 anos € R$ 1.095,86 para as
familias com criangas de 0 a 2 anos. Quanto a distribui¢do de renda, destaca-se que cerca de
45,5% das familias em ambas as amostras vivem com até meio salario minimo per capita. Esse

dado ¢ compativel com a PNAD Continua (Fundacdo Abring, 2022), que aponta que 44,5% das
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criancas e adolescentes de 0 a 14 anos vivem em domicilios com essa mesma faixa de
rendimento.

Essa vulnerabilidade econémica observada em domicilios com criangas pode estar
relacionada ao impacto que a presenca dos filhos exerce sobre a inser¢do dos pais no mercado
de trabalho. Segundo dados do IBGE (2021), a taxa de ocupagao de adultos entre 25 e 49 anos
¢ 4 pontos percentuais menor em familias com filhos pequenos (71%), em comparagdo aquelas
sem filhos pequenos (75%). Esse cendrio evidencia as dificuldades de conciliar trabalho, estudo
(para aqueles que ainda nao concluiram a escolarizacdo) e cuidados com os filhos,
especialmente para as maes, que sao as principais responsaveis por esse cuidado.

A andlise da Tabela 5 revela aspectos demograficos importantes das criancas

estudadas, como sexo, idade, raca, educagao e saude.

Tabela 5. Caracteristicas das criancas das duas amostras.
Criangas com idade entre 4 ¢ 6 anos  Criancas com idade entre 0 e 2 anos

Variaveis Meédia Desvio-Padrao Meédia Desvio-Padrao
Sexo Feminino 49,6% 0,5000261 51,1% 0,4999533
Idade 5 0.8201798 14,4 7,359964
Raga 37,8% 0,4850508 43,9% 0,4962923
Primogénito 49,2% 0,4999848 41,3% 0,4924522
Pré-Escola 92,4% 0,2657041 - -
Exames Neonatais - - 71,8% 0,3632353
Completo
Teste do pezinho - - 96,6% 0,1823276
Teste da orelhinha - - 77,1% 0,4202061
Teste do olhinho - - 73,4% 0,4421976
Teste do - - 65% 0,4770995
coragdozinho
Amamentacao - - 55,3% 0,4973069
Ciclo Completo - - 56,2% 0,4962137

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Em relacdo a distribuicdo por sexo, observa-se que a amostra de criangas de 4 a 6 anos
¢ composta em sua maioria por meninos, enquanto na amostra de criangas menores (0 a 24
meses), por meninas, apesar da diferenga entre os sexos ser pequena nas duas bases (0,8 p.p
e 2,2 p.p., respectivamente). As idades médias das amostras sdo de 5 anos e 14,4 anos,

respectivamente. Em termos de composicdo racial, a maioria das criangas em ambas as
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amostras sao nao brancas. Quanto a ordem de nascimento, a maioria da amostra ¢ formada de
nao primogénitos.

Quanto ao acesso a educacao (Tabela 5), observa-se que 92,4% das criangas entre 4 ¢
6 anos frequentam regularmente a pré-escola ou creche. Esse resultado estd proximo aos dados
do INEP 2022, que indicam que o percentual de atendimento em pré-escola para a populagao
de 4 a 5 anos foi de 85,75% em 2019.

Passando a analise para os indicadores de saude, pode-se observar na Tabela 5, que
cerca de 71,8% das criangas com idade entre 0 e 24 meses presentes na amostra realizaram a
triagem neonatal completa (todos os quatro exames). O teste do pezinho apresentou a maior
cobertura, com 96,6% das criangas realizando o exame, seguido pelo teste da orelhinha (7,1%),
do olhinho (73,4%) e, por ultimo, o teste do coragdozinho (65%), uma diferenca de 31,6 pontos
percentuais em relacdo ao teste do pezinho. A maior adesdo a este exame, em comparagao aos
demais, pode ser atribuida a fatores estruturais e de acesso. O Programa Nacional de Triagem
Neonatal foi instituido em 2001 e contemplava inicialmente apenas esse exame, o que
favoreceu sua consolidagdo como uma pratica rotineira na atengdo a saude infantil. Os demais
testes foram incorporados mais recentemente as diretrizes oficiais, o que ajuda a explicar suas
taxas de cobertura ainda inferiores (Mallmann; Tomasi; Boing, 2020). Além disso, o teste do
pezinho ¢ amplamente ofertado nas Unidades Bésicas de Satide (UBS), o que facilita seu acesso
e adesdo, especialmente em regides com infraestrutura limitada de saude (Victora ez al., 2011).

Em relacdo a pratica de amamentacao, observa-se que 55,3% das criangas da amostra
ainda sdo amamentadas, o que indica a permanéncia dessa pratica em uma parcela significativa
das familias. Esse resultado estd em conformidade com os dados da pesquisa Enani 2019, que
apontam que metade das criangas brasileiras mantém a amamentagao por periodos superiores
a 1 ano e 4 meses (Enani, 2021). Apesar disso, ainda ha espago para melhorias, especialmente
no que se refere a promocao do aleitamento exclusivo nos primeiros seis meses de vida e a
manuten¢do do aleitamento complementar até os dois anos, conforme recomenda a
Organiza¢ao Mundial da Saude.

Ao analisar os padroes de adesdo a vacinacdo, observa-se que apenas 56,2% das
criancas da amostra receberam todas as vacinas recomendadas para a sua faixa etdria,
evidenciando uma cobertura abaixo do ideal. Esse dado reflete a tendéncia de queda nas taxas
de imunizag¢ao no Brasil. Segundo dados do Ministério da Saude, entre 2014 e 2015 a cobertura
vacinal nacional superava os 80%, mas, a partir de 2016, iniciou-se uma trajetoria de queda

continua, com a cobertura vacinal recuando para 75,6% em 2019 (Brasil, 2023).
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As estatisticas descritivas revelam um perfil familiar caracterizado pelo adiamento da
unido conjugal e da maternidade, além de niveis educacionais mais elevados entre as maes de
criangas mais novas (0 a 2 anos), em comparacdo com aquelas que tém filhos de 4 a 6 anos.
Essa diferenca pode estar associada a um maior poder de barganha entre as mulheres com filhos
mais jovens, refletido em decisdes que indicam maior autonomia sobre sua trajetoria
reprodutiva e educacional, o que pode ser um indicativo de empoderamento destas. Em ambas
as amostras, as maes apresentaram maiores médias de anos de estudos que os pais e tiveram
em média 5 anos entre o casamento e o nascimento do primeiro filho, o que também evidencia
um possivel poder de barganha delas. Em relacdo as condi¢des de vida, os dados evidenciam
um quadro de vulnerabilidade, com cerca de metade das criangas vivendo em domicilios com
renda per capita de até meio saldrio minimo, o que pode restringir o acesso a bens e servigos
essenciais. Além disso, os indicadores de cobertura vacinal e realizagdo de alguns exames

neonatais apresentaram baixa cobertura, sugerindo falhas na atencao basica a satde.

4.2 Resultados Econométricos

Esta subsecdo tem como objetivo apresentar o indice de poder de barganha materno
(IPBM) e os resultados econométricos obtidos a partir da estimativa das equagdes por meio
do modelo de probabilidade linear (MPL), com o intuito de verificar se o poder de barganha
da mae, controlado por fatores socioecondmicos, locacionais e familiares, afeta os resultados
em educagdo e saide na primeira infancia.

Assim, a Tabela 6 apresenta os resultados da Analise de Componentes Principais
(ACP), utilizada para construir um indice sintético de poder de barganha das mulheres com
base em trés variaveis: escolaridade da mulher, idade ao casar-se pela primeira vez e diferenga
da idade atual dela com a de seu parceiro. Ja a Tabela 7 exibe os autovetores, indicando a
intensidade ¢ o sentido da contribuicao de cada variavel na formacao do indice. O resultado

dos testes para a utilizacdo do ACP se encontra no Apéndice A.
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Tabela 6. Descrigao da andlise de componentes principais como medida do poder de
negociacdo das mulheres

Diferenca dos Proporg¢ao
Variaveis Autovalor autovalores Proporgado (%) acumulada (%)

Amostra de 4 a 6 anos

Componente 1 1,40907 0,575633 46,97 46,97

Componente 2 0,905758 0,220585 30,19 77,16

Componente 3 0,685174 - 22,84 100,00
Amostra de 0 a 2 anos

Componente 1 1,44146 0,536233 48,05 48,05

Componente 2 0,90523 0,251923 30,17 78,22

Componente 3 0,653307 - 21,78 100,00

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Tabela 7. Autovetores

Variaveis Componente I ~ Componente 2 Componente 3

Amostra de 4 a 6 anos

Escolaridade da mulher 0,5946 -0,5165 0,6161

Idade que se casou 0,6554 -0,1324 -0,7436

Diferenca de idade 0,4657 0,8460 0,2598
Amostra de 0 a 2 anos

Escolaridade da mulher 0,6184 -0,4239 0,6617

Idade que se casou 0,6547 -0,1879 -0,7322

Diferenca de idade 0,4347 0,8860 0,1613

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Os autovalores obtidos indicam a quantidade de varidncia explicada por cada
componente principal, enquanto os autovetores refletem como as varidveis se agrupam em
torno de padrdes comuns, revelando as diregdes da maxima variabilidade dos dados. Isso
permite identificar quais varidveis mais contribuem para a construcao do indice de poder de
barganha feminino (Raykov e Marcoulides, 2008; Everitt e Hothorn, 2011).

A partir disso, por meio dos dados da Tabela 6, pode-se observar que o primeiro
componente apresentou autovalores de 1,40 e 1,44, explicando aproximadamente 47% e 48%
da variancia total nas amostras de criancas de 4 a 6 anos e de 0 a 2 anos, respectivamente. O
segundo componente teve autovalores de 0,90 em ambas as amostras, com cerca de 30,2% da
variancia explicada. Ja o terceiro componente explicou 22,8% da varidncia na primeira
amostra (autovalor de 0,68) e 21,8% na segunda (autovalor de 0,65). Além de ser responsavel
pela maior parte da variabilidade explicada, o Componente 1 apresentou autovalores
significativamente superiores aos dos demais, indicando que ele concentra a maior quantidade

de informagao relevante para a constru¢ao do indice.
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A analise dos autovetores (Tabela 7) revela a correlagdo entre cada variavel original e
os componentes principais. Quanto maior o valor da carga, maior a influéncia da variavel na
formagdo do componente, e o sinal (positivo ou negativo) indica a direcdo dessa relacao
(Raykov e Marcoulides, 2008). Em ambas as amostras, apenas o Componente 1 apresentou
cargas positivas para todas as variaveis, o que indica uma relagao direta: quanto maior o valor
das variaveis originais, maior tende a ser o valor do componente. Isso sugere que essas
variaveis caminham na mesma dire¢do e capturam uma dimensao comum, neste caso,
associada ao poder de barganha feminino. Em contraste, os Componentes 2 e 3 exibiram sinais
opostos entre as variaveis, indicando auséncia de uma estrutura comum entre elas e, portanto,
menor adequacao para representar o fendmeno em analise.

Além disso, o Componente | foi fortemente influenciado pela escolaridade da mulher
e pela idade ao se casar pela primeira vez, que apresentaram as maiores cargas entre as
variaveis incluidas na (ACP). Esse resultado indica que essas duas dimensdes sao as que mais
explicam a variagdo conjunta entre os indicadores utilizados para mensurar o poder de
barganha.

Assim, os dados das Tabelas 6 e 7 permitem escolher o Componente 1, como medida
representativa do poder de barganha feminino. Isso, pois esse componente, de forma isolada,
explica a maior parte da varidncia entre as varidveis analisadas, possui autovalor
significativamente superior aos demais e apresenta autovetores positivos € expressivos para
todas as variaveis do modelo, o que permite concluir que ele sozinho captura de forma
consistente as dimensdes mais relevantes associadas a autonomia das mulheres. Também ¢
possivel concluir, por meio dos dados da Tabela 6 e da Tabela 7, que os valores estimados
para construcao do indice sdo bastante semelhantes entre as duas amostras, indicando uma
estabilidade na estrutura do indice ACP, permitindo sua interpretagdo de forma consistente
entre 0s grupos etarios.

A Figura 1 apresenta o histograma da distribuicdo do IPBM das mulheres para a
amostra de criancas em idade pré-escolar (4 a 6 anos). Observa-se que a distribuicao do indice
¢ simétrica, com maior concentracdo de observacdes em torno do valor médio do indice (em
torno de 50). O desvio padrao do indice foi de 12,6. Isso indica que as mulheres da amostra,

em geral, apresentam um nivel intermediério de poder de barganha dentro do domicilio.
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Figura 1. Distribuicao do indice de poder de barganha materno (IPBM) (0 a 100) para a
amostra contendo apenas criancas com idade entre 4 a 6 anos, para o ano de 2019.
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Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Na Figura 2 tem-se o histograma da distribui¢do do indice para a amostra de criangas
entre 0 e 2 anos. A média foi de aproximadamente 54, com desvio padrao de 15,4. A
distribuicao revela uma leve assimetria a esquerda, indicando maior concentracao de mulheres
com poder de barganha intermediario a alto (entre 50 e 70), em comparag¢do aquelas com
valores mais baixos. Isso sugere um poder de barganha intermediario para alto das mulheres

dessa amostra.
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Figura 2. Distribuicao do indice de poder de barganha materno (IPBM) (0 a 100) para a
amostra contendo apenas criancas com idade entre 0 a 2 anos, para o ano de 2019.
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Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Em ambas as amostras, observa-se que sao raros os casos de mulheres com poder de
barganha muito baixo (préximo de 0), o que indica que a completa auséncia de influéncia nas
decisdes domésticas € pouco comum. Da mesma forma, também sao poucos 0s casos com
indices proximos de 100, sugerindo que o controle total sobre as decisdes por parte das
mulheres também ¢ incomum.

Esses resultados indicam uma distribui¢do equilibrada do poder decisério entre os
membros do domicilio, com predominio de situagdes de barganha compartilhada ou parcial.
Na pratica, um poder de barganha moderado reflete uma posi¢do em que a mulher exerce
influéncia significativa, ainda que ndo exclusiva, sobre as decisdes familiares, condi¢ao que,
segundo Weiland (2022), ja ¢ suficiente para gerar efeitos relevantes sobre os resultados
economicos de longo prazo. Os autores demonstram que maes com poder de barganha médio
de 45% acumulam cerca de €35 a mais em pensdes mensais apos dez anos, em comparagao
aquelas com apenas 20%.

De forma complementar, Novella, Ripani e Vazquez (2021) evidenciam que niveis
médios de poder de barganha configuram um ponto de equilibrio nas decisdes familiares.
Entre as familias beneficiarias do Programa de Asignacion Familiar (PRAF), verificou-se
que, a medida que aumenta a influéncia feminina nas decisdes domésticas, ha uma redugado
na probabilidade de participacdo materna no mercado de trabalho, sugerindo uma reorientagao
das escolhas familiares em dire¢ao ao cuidado infantil ¢ ao bem-estar dos filhos. Entretanto,

quando o poder ¢ equilibrado entre os conjuges, observa-se uma resposta mais cooperativa,
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no qual as maes mantém algum nivel de insercdo laboral. Assim, o cendrio de barganha
compartilhada representa um equilibrio nas relagdes intrafamiliares, em que nem a dominagao
masculina nem o controle exclusivo feminino predominam, mas prevalece a construcao de
estratégias familiares mais integradas e coordenadas.

ApoOs a construgdo do IPBM, passa-se a analise de seus efeitos sobre os indicadores
de desenvolvimento infantil, apresentados na Tabela 8. Como o indice foi normalizado para
variar entre 0 e 100, seus efeitos sdo interpretados com base em uma variagcdo de um desvio
padrdo, conforme abordagem de Gibson, Le e Scobie (2006), Chakraborty e De (2011),
Afoakwah, Deng e Onur (2020) e Hartarto, Aravena e Bhattacharjee (2024). Como o desvio
padrao foi de aproximadamente 13 pontos para a amostra de 4 a 6 anos e de 15 pontos para a
de 0 a 2 anos, os coeficientes estimados foram multiplicados por esses valores para expressar
o efeito correspondente a uma variagdo de um desvio padrdo. Todas as tabelas a seguir

apresentam coeficientes ajustados para facilitar a interpretacdo dos resultados.

Tabela 8. Efeitos do poder de barganha materno sobre indicadores de desenvolvimento
infantil no Brasil (2019)

L Frequenta Pré- Exames Amamentacio Ciclo Vacinal
Variaveis .
Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,4%** 5,5%%* -2,4 -1,8
(0,0004) (0,0012) (0,0012) (0,0013)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coor:tes de ano de . Sim Sim Sim Sim
nascimento dos pais
Observacdes 5,226 3,167 4,246 4,246
0.055 0.136 0.040 0.021

RZ

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *#* ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 e 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.

Os resultados obtidos evidenciam que o poder de barganha das mulheres exerce um
efeito positivo e estatisticamente significativo, ao nivel de 1%, sobre os resultados
educacionais das criangas. Em termos de magnitude, estima-se que um aumento de um desvio
padrao no poder de barganha materno esteja associado a um acréscimo de aproximadamente
1,4 pontos percentuais na probabilidade de uma crianga estar matriculada na pré-escola.
Embora esse efeito seja modesto, ele sugere que o aumento do poder de decisdo das mulheres
no ambiente doméstico pode contribuir positivamente para a frequéncia escolar na primeira
infancia, evidenciando o poder de barganha como um fator determinante para investimentos

em capital humano infantil.
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Corroborando esses resultados, t€ém-se os de Afoakwah, Deng e Onur (2020), que
mostram que um aumento de um desvio padrao no poder de barganha das mulheres esta
associado a uma redu¢do de 8,7 pontos percentuais na probabilidade de repeténcia escolar
entre criancas. Além disso, entre aquelas que ja repetiram ao menos uma vez, observa-se uma
reducdo média de 3,8 p.p. no niumero de repeticdes. Pozzobon, Junior ¢ Da Cruz (2024)
também identificaram uma rela¢dao positiva entre o poder de barganha das mulheres e os
investimentos educacionais nos domicilios brasileiros. Os autores estimam que um aumento
no poder, medido pela renda relativa da mae, esta associado a um crescimento médio de 1,15
pontos percentuais nos gastos com educacao.

Esses achados reforcam a hipotese de que o crescimento do poder de barganha
feminino promove melhorias significativas nos resultados educacionais infantis, seja por meio
de investimentos diretos, como a garantia de frequéncia escolar e a promocao de habitos de
estudo, ou por meio de gastos com educacdo. Esses investimentos sdo particularmente
relevantes, pois o acesso a ambientes educativos na primeira infancia contribui
significativamente para o desenvolvimento cognitivo, social e emocional das criangas,
estabelecendo bases mais solidas para sua trajetdria escolar (Yoshikawa et al., 2013; Earle,
Milovantseva e Heymann, 2018; Attanasio et al.,2020; Kim, 2022). O que os resultados desse
trabalho ajudam a corroborar.

Ao analisar os resultados econométricos referentes a realizacao dos exames neonatais,
podemos observar que a variavel relacionada ao poder de barganha feminino também foi
significativamente positiva a 1%. Especificamente, para um aumento de um desvio padriao no
poder de barganha das mulheres, a probabilidade de a crianga realizar todos os testes (pezinho,
orelhinha, olhinho e coragdozinho) aumentou em aproximadamente 5,5 pontos percentuais.

Esse resultado pode estar relacionado ao maior acesso a informagao por parte das maes
com maior poder de barganha, uma vez que, o conhecimento das maes sobre os exames
neonatais, especialmente quando transmitido durante as consultas pré e pds-natais, ¢ um fator
essencial para garantir a realiza¢do desses exames. Nesse contexto, o estudo de Hussein et al.
(2022), realizado no Egito, identificou uma correlagdo positiva entre o nivel de conhecimento
materno sobre o Programa de Triagem Neonatal e a maior adesdo ao diagnostico e a busca
ativa pelos exames. Os achados evidenciam que o fortalecimento do acesso a informagao das
maes pode desempenhar um papel decisivo na ampliagdao da cobertura dos exames neonatais,
impactando positivamente os indicadores de saude infantil.

A relagdo entre o conhecimento e a adesdo aos cuidados neonatais ¢ reforgada quando

se observa o papel do empoderamento feminino. Winters et al. (2023) constataram que
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mulheres com maior envolvimento nas decisdes domésticas e/ou maior controle sobre os bens
apresentaram uma probabilidade de 9,1 pontos percentuais superior de realizar quatro ou mais
consultas pré-natais, momentos fundamentais para o repasse de orientagdes sobre os exames
neonatais. De forma complementar, Doku, Bhutta e Neupane (2020) reforgam essa evidéncia,
ao demonstrar que uma maior autonomia das mulheres sobre cuidados de saude, decisdes
domésticas e a percepgao sobre a violéncia doméstica, ou seja, maior poder de barganha, esta
diretamente relacionada a melhores desfechos infantis, com redug¢ao significativa no risco de
mortalidade neonatal.

Para a varidvel de consumo de leite materno, o poder de barganha feminino ndo
apresentou efeito estatisticamente significativo, indicando que uma maior autonomia da
mulher na tomada de decisdo ndo influencia a probabilidade da crianga ser alimentada com
leite materno. Ainda assim, trata-se de um comportamento que merece atengdo, dado que a
amamentagao estd amplamente associada a uma série de beneficios para a satde infantil,
conforme demonstrado por Jones et al. (2003), Albernaz, Menezes e Cesar (2003) e Horta et
al. (2007).

Embora esse resultado possa parecer contra intuitivo, ele encontra respaldo na
literatura. Abdurazzakova, Kosec e Parpiev (2024), por exemplo, identificaram efeitos mais
consistentes do poder de barganha materno, medido pelo controle da renda propria, sobre
praticas de alimentagdo complementar a amamentagao, como a diversidade alimentar minima
e a dieta minima aceitavel, do que sobre o aleitamento materno.

Nesse sentido, ¢ importante destacar que a decisdo de manter o aleitamento materno
envolve uma série de fatores que transcendem a esfera da autonomia da mulher no d&mbito
doméstico, abrangendo também aspectos estruturais e institucionais. Quando a mae precisa
se ausentar de casa para o trabalho remunerado ou outras atividades, o contexto em que ela
esta inserida, especialmente no que diz respeito ao suporte a amamentacdo, desempenha papel
fundamental na continuidade dessa pratica. No contexto brasileiro, por exemplo, essa decisdo
¢ fortemente influenciada por politicas de apoio no ambiente de trabalho, como o
cumprimento da legislacdo vigente e a postura dos empregadores frente as necessidades das
maes (Fernandes ef al., 2024). Assim, ¢ possivel que a auséncia de efeito observado reflita o
fato de que, mesmo com maior poder de barganha, muitas mulheres ainda enfrentam barreiras
sociais e institucionais que limitam o exercicio efetivo dessa autonomia, sobretudo fora do
ambiente familiar.

Em relacdo a vacinacdo, o poder de barganha da mae também ndo teve impacto

significativo nos resultados observados. No entanto, pesquisas como a de Seidu et al. (2022),
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que investigaram a influéncia do poder de barganha feminino na utilizacdo de servigos de
saude infantil na Africa Subsaariana, revelaram que mies com alto poder de decisdo sdo mais
propensas a buscar a vacinagdo completa para seus filhos em comparagdo aquelas cujas maes
possuiam baixo poder. Antai (2012), verificou que na Nigéria filhos de mulheres que nao
tinham autonomia para tomar decisdes tiveram menor probabilidade de receber imunizagao
completa na infancia.

A auséncia de efeito significativo observada pode estar relacionada ao recente
contexto de queda nas coberturas vacinais no Brasil, especialmente entre o publico infantil.
Desde 2016, o pais vem enfrentando uma redugdo significativa na adesdo as campanhas de
imunizagdo. Esse padrao de reducdo esta diretamente associado ao crescimento da hesitagao
vacinal, que ¢ caracterizado pelo atraso na aceitagdo ou pela recusa da vacinagdo, mesmo
diante da disponibilidade dos imunizantes nos servigos de satide. Esse fenomeno ¢
influenciado por diversos fatores, como alteragcdes no sistema de imunizagdo e, sobretudo,
pela disseminacdo de desinformagao (Sato, 2018).

De acordo com Couto e Barbieri (2015), o sucesso do Programa Nacional de
Imunizagdes (PNI) no controle de doengas preveniveis acabou reduzindo a percepg¢ao de risco
dessas enfermidades. Com isso, os efeitos adversos das vacinas passaram a ter maior
visibilidade, gerando, em certos grupos, especialmente os de maior renda e escolaridade, a
ideia de que as doengas sao leves ou pouco ameagadoras, enquanto 0s imunizantes passaram
a ser vistos como mais arriscados.

Assim, ainda que a literatura aponte que o maior poder de barganha das mulheres
esteja associado a uma maior probabilidade de vacinacdo completa dos filhos, o contexto
brasileiro, marcado pelo aumento da hesitagdo vacinal e pela consequente queda das
coberturas, sobretudo entre criancas, pode estar anulando esse efeito, o que ajuda a explicar
os resultados encontrados neste estudo. Além disso, ¢ importante reconhecer que o acesso a
vacinagdo infantil pode ser influenciado por diversos fatores que vao além das varidveis
incluidas nesta analise. Questdes estruturais, como a disponibilidade dos imunizantes nas
unidades de satide, podem limitar a imunizagdo mesmo quando hé intengdo por parte das
familias.

E importante destacar que a auséncia de um efeito estatisticamente significativo nos
indicadores de amamentagao e vacinacao nao implica que o poder de barganha materno seja
irrelevante para a saude infantil. Esses resultados sugerem que a influéncia do poder de
barganha pode ser mais pronunciada em aspectos especificos do cuidado infantil, que vao

além das praticas analisadas. Dessa forma, compreender o papel do poder de barganha exige
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uma analise mais detalhada e segmentada dos diversos aspectos do cuidado infantil,
considerando também fatores contextuais e estruturais que podem mediar ou limitar esse
impacto.

Com o objetivo de complementar a andlise e verificar se o impacto do poder de
barganha sobre os resultados de desenvolvimento infantil varia conforme a renda familiar, foi
incluida uma interagdo entre o IPBM e a varidvel de renda per capita. Essa abordagem permite
explorar como a influéncia das mulheres na tomada de decisdo opera em diferentes contextos
socioecondmicos, oferecendo uma compreensao mais precisa sobre os mecanismos de
transmissao da autonomia materna sobre a saude ¢ educagdo infantil. Os resultados dessas

estimativas estao apresentados na Tabela 9.

Tabela 9.Efeito da renda per capital sobre os efeitos do Poder de Barganha Materno sobre
indicadores de educacdo e saude infantil no Brasil (2019).

Frequenta Pré- Exames Amamentagao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1, 8% 5,2%%% 3,4 -2,1

(0,000428) (0,00124) (0.00139) (0.00143)
Renda per Capita 0,03** -0,002055 -0,01029 -0,00363

(9,09¢-06) (4.73e-05) (4.57e-05) (5.03e-05)
Poder de Barganha X -0,0004186**  0,0000414 0,00012075 0,0000318
Renda per Capita (1 41 6-07) (6 176-07) (6476-07) (7096-07)
Controles sim Sim Sim sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais sim Sim Sim sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 e 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.

A interagdo entre o poder de barganha e a renda per capita foi estatisticamente
significativa apenas para a variavel de frequéncia na pré-escola, sendo significativa ao nivel
de 5% e apresentando efeito negativo. Esse resultado sugere que o efeito positivo do poder de
barganha sobre a frequéncia escolar tende a ser menor em domicilios com maior renda per
capita, indicando que o poder de barganha das maes ¢ especialmente relevante entre familias
de menor renda. Para os demais desfechos, a interagdo com a renda per capita nao apresentou
significancia estatistica, o que indica que o impacto do poder de barganha sobre esses
indicadores ndo varia de forma significativa conforme o nivel de renda do domicilio.

Uma possivel explicacdo para o efeito negativo observado neste estudo ¢ que, em
familias de maior renda, os investimentos em educag¢ao infantil tendem a ocorrer de forma

mais sistematica e independente da influéncia direta da mae. Como sugerem Kang, Fu e Zhao
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(2024), domicilios mais favorecidos economicamente ja priorizam o bem-estar das criangas,
0 que pode reduzir a importancia relativa do poder de barganha materno nesses contextos.
Esse resultado refor¢a ainda mais a relevancia de politicas voltadas a ampliagdo da autonomia
feminina como estratégia de combate as desigualdades em satide infantil principalmente entre
os mais pobres. Um exemplo disso ¢ o Programa Bolsa Familia, voltado para familias de
baixa renda, no qual os recursos sao prioritariamente transferidos as maes (Couto e Saiani,
2021).

Diante disso, ¢ importante ressaltar que a literatura ainda carece de evidéncias robustas
que sustentem de forma consistente as diferencas do efeito do poder de barganha feminino
entre os diferentes estratos de renda. Essa lacuna refor¢a a necessidade de aprofundar as
investigagdes sobre os mecanismos pelos quais a tomada de decisdo das mulheres influencia
o desenvolvimento infantil. Nesse sentido, este trabalho representa um avango ao explorar
empiricamente se, e em que medida, os efeitos do poder de barganha das mulheres sobre o
desenvolvimento infantil variam conforme o nivel de renda. Os resultados aqui encontrados
indicam que a renda pode moderar a relagdo entre o poder de barganha das mulheres e os
resultados educacionais dos filhos, influenciando a intensidade desse efeito.

No mesmo sentido, as Tabelas 10 e 11 apresentam os resultados da estimativa que
incorpora uma interagao entre o poder de barganha materno e caracteristicas da crianga, sexo
e primogenitura, respectivamente, com o objetivo de investigar a existéncia de uma possivel

preferéncia parental por investimentos em desenvolvimento infantil.

Tabela 10. Moderagao do sexo do filho na relagao entre poder de barganha e indicadores de
educacdo e satde infantil no Brasil (2019)

Frequenta Pré- Exames Amamentacdo Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,2% 6,9%** -1,2 -2,8

(0,000529) (0,00139) (0,00156) (0,00160)
Menina -20,3 143,3 134,3 -77,1

(0,0345) (0,0908) (0,101) (0,102)

Poder de Barganha X Menina 0,4 2,7 2,2 1,7

(0,000634) (0,00156) (0,00177) (0,00182)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 ¢ 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.
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Os resultados indicam que a interacao entre o poder de barganha da mae e o sexo da
crianga nao foi estatisticamente significativa para nenhum dos desfechos de desenvolvimento
infantil considerados. Esse resultado aponta que, no contexto analisado, ndo ha evidéncias de
que a autonomia materna esteja associada a uma preferéncia sistematica por investir no
desenvolvimento do filho com base em seu género.

A literatura apresenta resultados divergentes ao analisar os efeitos do poder de
barganha feminino a partir do sexo dos filhos. De modo geral, ¢ mais comum encontrar efeitos
positivos mais pronunciados para as meninas do que para os meninos, principalmente em
contextos marcados por maiores desigualdades de género (Duflo, 2003; Qian, 2008).
Afoakwah, Deng e Onur (2020), ao analisarem dados de Gana, observaram que as meninas
se beneficiam mais do poder de barganha das maes, com uma redu¢ao na repeténcia escolar
quase duas vezes maior do que a verificada entre os meninos, 47,7% contra 28,4%,
respectivamente. No contexto brasileiro, Pozzobon, Junior e Da Cruz (2024) identificaram
que, em familias com filhos de ambos os sexos, o poder de barganha materno aumentava em
1,77 p.p. os gastos educacionais para as meninas, enquanto nenhum efeito significativo foi
encontrado para os meninos. E essa diferenca se intensifica em domicilios com filhos de um
unico sexo, nos quais o efeito para meninas alcanca 2,27 p.p., permanecendo ausente para os
meninos. No campo da satde, Antai (2012) constatou que na Nigéria, entre criangas cujas
maes detinham maior autonomia na tomada de decisdo, a probabilidade de ter recebido todas
as vacinas foi significativamente maior entre as meninas.

Por outro lado, evidéncias distintas foram apresentadas por Kang, Fu e Zhao (2024),
que identificaram que o aumento da renda relativa da mae, utilizada como medida de poder
de barganha, gera beneficios particularmente maiores para os meninos na China. Na
Indonésia, Hartarto, Aravena e Bhattacharjee (2024), observaram que os filhos homens sao
os principais beneficiarios do maior poder de negociacdo das maes, apresentando melhores
resultados nutricionais, enquanto, para as filhas, ndo foram encontradas evidéncias
estatisticamente significativas. J4 Smith et al. (2003) verificaram que, no Sul da Asia, em
familias nas quais a mulher detinha maior poder de barganha, as meninas tinham uma
probabilidade substancialmente menor do que os meninos de receber qualquer vacina, além
de menor chance de completar o esquema vacinal recomendado. No entanto, os autores
ressaltam que o sexo da crianga exerce influéncia limitada sobre as praticas de cuidado,
apresentando significancia estatistica apenas para algumas das variaveis analisadas. Nesse
sentido, o estudo de Abdurazzakova, Kosec e Parpiev (2024), ao explorar interagdes entre

medidas de empoderamento feminino e caracteristicas da crianga, concluiu que a autonomia
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das mulheres na tomada de decisdo estd positivamente associada a melhores indicadores de
aleitamento materno e alimentagao complementar, independentemente do sexo da crianca.

Como pode ser observado, os efeitos do poder de barganha sobre o sexo da crianga
variam de acordo com o contexto social analisado, da forma de mensuracdo do poder de
barganha feminino e dos indicadores de bem-estar considerados. Ao analisar os resultados
deste estudo, observa-se que a interagdo ndo foi estatisticamente significativa para nenhum
dos desfechos de desenvolvimento infantil. Esse resultado sugere que, no contexto brasileiro
analisado, ndo ha evidéncias de que poder de barganha materno esteja associado a uma
preferéncia, reforcando a importancia de considerar as especificidades culturais e
metodoldgicas ao interpretar os efeitos do poder de barganha feminino sobre o bem-estar
infantil.

A Tabela 11 apresenta os resultados da interagdo entre o poder de barganha materno
e o fato de a crianga ser primogénita sobre os indicadores de educacdo e satide. Observa-se
que, para nenhuma das varidveis analisadas, a interacdo produziu efeitos estatisticamente
significativos. Ou seja, para esses desfechos, ndo ha evidéncias robustas de que a primigénia

seja um fator moderagao da relacdao poder de barganha e desenvolvimento infantil.

Tabela 11. Moderagao da primogenitura na relagdo entre poder de barganha e indicadores de
educacdo e satde Infantil no Brasil (2019)

Frequenta Pré- Exames Amamentacdo Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 2,08*** 5,6%*%* 2,2 -0,68

(0.000517) (0.00138) (0.00156) (0.00156)
Primoggénito 71,76 67,9 -56,1 243

(0.0350) (0.0973) (0.111) (0.110)

Poder de Barganha X -1,3 -0,2 -0,16 2,5
Primoggénito (0.000626) (0.00161) (0.00187) (0.00190)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): ***, ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrdo do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 € 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.

Embora a ordem de nascimento ndo receba tanta atengdo na literatura quanto o sexo
da crianga, trata-se de um fator relevante para os resultados de saude e educagdo infantil, pois
influencia a forma como os recursos familiares sdo distribuidos entre os irmaos ao longo do
tempo (Gupta, 1990). Nesse sentido, Hartarto, Aravena e Bhattacharjee (2024) identificaram

que o aumento do poder de barganha materno esta positivamente associado a melhores
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indicadores de saude entre filhos primogénitos. De forma semelhante, Afoakwah, Deng e
Onur (2020) constataram que maior poder de barganha das mulheres reduz tanto a
probabilidade quanto o nimero de repeténcias escolares entre criancas primogénitas, embora
ndo tenham encontrado associagdo estatisticamente significativa com a matricula tardia. Ja
Afridi (2005) observou que criancas nascidas primeiro tendem a apresentar melhores
resultados educacionais, mas essa vantagem ¢ menos pronunciada entre meninas, e tende a
desaparecer a medida que o poder de barganha materno aumenta, indicando uma distribuicao
mais equitativa dos investimentos familiares.

Assim, embora parte da literatura aponte uma relagdo positiva entre poder de barganha
e preferéncia por investimentos nos filhos primogénitos, os resultados apresentados neste
estudo sugerem que essa associagdo € mais complexa e sensivel ao contexto. A interacao entre
poder de barganha, ordem de nascimento e sexo da crianga parece depender do indicador de
bem-estar utilizado e da forma como a autonomia feminina € mensurada. Portanto, o resultado
ndo significativo encontrado no presente estudo pode refletir justamente essa
heterogeneidade, evidenciando que os efeitos do poder de barganha sobre os filhos nao sdo

uniformes, mas moldados por fatores culturais e estruturais especificos.

4.3 Verificagao de Robustez

Nesta subse¢do sdao apresentados testes de robustez, com o objetivo de verificar se os
efeitos do poder de barganha das maes sobre os desfechos de saude e educacdo infantil se
mantém consistentes quando diferentes estratégias de mensuragdo sdo utilizadas. Para isso,
foram construidos dois indices alternativos. O primeiro indice considera apenas as variaveis
de escolaridade da mulher e idade no primeiro casamento, selecionadas com base na andlise
dos autovetores apresentada anteriormente, em que essas duas varidveis apresentaram os
maiores pesos de correlacdo com o primeiro componente. O segundo indice inclui a variavel
de renda da mulher, incorporando uma dimensdo econdmica a medida do poder de barganha,
sendo composto pelas varidveis de escolaridade e renda da mulher, idade no primeiro
casamento e a diferenca de idade com o companheiro. A descri¢do detalhada da construgao
dos indices encontra-se no Apéndice B.

Todas as especificagdes mantém os mesmos controles utilizados nas andlises
anteriores, permitindo a comparagao dos resultados. Além disso, os coeficientes apresentados
na Tabela 12 e Tabela 13 foram ajustados com os fatores de multiplicacdo referente ao desvio

padrdo dos indices utilizados. Para o primeiro indice alternativo (composto pela escolaridade
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da mulher e pela idade ao primeiro casamento), a média e o desvio padrdo foram,
respectivamente, 50,4 e 15 na amostra de criancas de 4 a 6 anos, ¢ 54,6 e 15,7 na amostra de
criangas de até¢ 2 anos. Ja para o segundo indice (que inclui também a renda da mulher), a
média e o desvio padrdo foram de 51,1 e 13,5 para criangas de 4 a 6 anos, ¢ 54,6 ¢ 15,4 para
criangas de até 2 anos. A Tabela 12, apresenta os coeficientes estimados utilizando o indice

composto pelas variaveis de escolaridade e idade ao se casar pela primeira vez.

Tabela 12. Efeitos do poder de barganha materno sobre indicadores de desenvolvimento
infantil no Brasil (2019), utilizando indice alternativo construido a partir da escolaridade da
mulher e da idade ao se casar pela primeira vez.

Frequenta Pré- Exames Amamentacao Ciclo Vacinal
Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1, 2%** 4 7*%* -2,02 -1,6
(0.000280) (0.000990) (0.00106) (0.00110)

Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim
Observagdes 5.744 3.167 3.167 3.167

R? 0,052 0,136 0,048 0,023

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrdo do indice, que nesse caso foi igual a 15 para as duas
amostras.

Os resultados obtidos com esse novo indice mantém o mesmo padrdo observado na
andlise principal, tanto em termos de sinal quanto de significincia estatistica. O poder de
barganha materno continua positivamente associado e estatisticamente significativo ao nivel
de 1% com as variaveis de frequéncia a pré-escolar e a realizagdo de exames neonatais,
apresentando coeficientes de magnitude proxima aos da especificacdo original. Da mesma
forma, ndo foram identificados efeitos estatisticamente significativos sobre os indicadores de
amamentagdo e de vacinagdo completa. Esses achados reforcam a consisténcia das
estimativas, indicando que os efeitos identificados se mantiveram ndo sensiveis a forma de
mensuragao do poder de barganha.

A seguir, na Tabela 13 encontram-se os resultados obtidos utilizando o segundo indice
alternativo de poder de barganha, construido a partir da escolaridade, renda da mulher, idade

ao se casar pela primeira vez e diferenca de idade em relagdo ao parceiro.
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Tabela 13. Efeitos do poder de barganha materno sobre indicadores de desenvolvimento
infantil no Brasil (2019), utilizando indice alternativo acrescentando a dimensdo economica:
renda da mulher.

Frequenta Pré- Exames Amamentacao Ciclo Vacinal
Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,9%** 4 9 ** -3,1% -1,9
(0.000369) (0.00115) (0.00122) (0.00129)

Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim
Observagoes 5.744 3.167 3.167 3.167

R? 0,054 0,136 0.049 0.023

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criancgas entre 4 e 6 anos e 15 para a amostra entre 0 € 2 anos.

Os resultados obtidos com o segundo indice alternativo de poder de barganha também
mantém, em grande medida, o padrdo observado nas analises anteriores. O poder de barganha
das maes novamente esta positivamente associado e estatisticamente significativo a 1% com
os desfechos de frequéncia pré-escolar e realizacdo de exames neonatais. E novamente os
coeficientes apresentaram magnitudes proximas aos demais modelos. A auséncia de efeitos
significativos sobre o ciclo vacinal completo também reforga a consisténcia dos resultados
obtidos para esse indicador.

A principal diferenca nesta especificacao ¢ que o poder de barganha materno passou a
ser estatisticamente significativo ao nivel de 10% para a varidvel de amamentagao,
apresentando um sinal negativo, ou seja, o aumento do poder de barganha da mae esta
associado a uma reducdo na probabilidade da crianga receber aleitamento materno. Esse
resultado sugere que a variavel de amamentagao pode ser particularmente sensivel a inclusdo
de componentes de natureza econdmica, refletindo dindmicas mais complexas relacionadas
ao trabalho e ao tempo disponivel. Nesse sentido, ¢ possivel que o efeito negativo observado
decorra, em grande medida, do canal da participa¢do da mae no mercado de trabalho. Segundo
Abdurazzakova, Kosec e Parpiev (2024), mulheres trabalhadoras que recebem sua propria
renda e detém controle sobre como gastar esse recurso, apresentam 0,7 vezes menor chance
de continuar amamentando seus filhos. Os autores argumentam que, nesses contextos, o
empoderamento feminino pode estar relacionado a um maior engajamento das mulheres em
atividades externas ao cuidado direto com os filhos, o que pode reduzir o tempo disponivel
ou o desejo de amamentar, conforme sugerido também por Hazir et al. (2013). Esses
resultados corroboram o argumento utilizado anteriormente de que as barreiras sociais e

institucionais limitam o exercicio efetivo da autonomia da mulher.
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Cabe destacar que a escolha pela o indice sem a varidvel de renda refere-se a
endogeneidade que essas variaveis de dimensao econdmica podem gerar no modelo, uma vez
que ha fatores ndo observados que afetam tanto o poder de barganha quanto o
desenvolvimento infantil ao mesmo tempo que pode haver uma simultaneidade entre as
variaveis: a falta de acesso a educacao infantil ¢ uma condicao de saude ruim do filho pode
afetar a participacdo no mercado de trabalho e a renda da mae. Por isso, optou-se por utilizar
esse indice apenas como teste de robustez para ver a direcdo e sentido de seus resultados.

Também foram realizadas interagdes entre os indices alternativos de poder de
barganha e as variaveis de renda per capita, sexo da crianga e primogenitura. Os resultados
dessas interagdes estdo apresentados no Apéndice C e mostraram-se consistentes com 0s
obtidos a partir do indice principal. Em ambos os indices, a interagdo entre poder de barganha
e renda per capita foi estatisticamente significativa apenas para o resultado de educagdo,
indicando que o efeito do poder de barganha materno sobre a frequéncia escolar € positivo e
mais intenso entre familias de menor renda. J& as interacdes com o sexo da crianca ¢ a
primogenitura nao apresentaram significancia estatistica para nenhum dos desfechos de saude
e educacao infantil em nenhum dos dois indices alternativos.

De modo geral, os achados confirmam a robustez das estimativas principais,
refor¢ando a relevancia do poder de barganha feminino como um fator determinante para o
bem-estar infantil. Apenas o indicador de amamentacao apresentou uma mudanca ao incluir
uma dimensdo econdmica a mensuragdo do poder de barganha. Essa heterogeneidade
evidencia a complexidade do fendmeno e aponta para a importdncia de abordagens

multidimensionais na mensuragao do poder de barganha.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como objetivo analisar a possivel influéncia do poder de barganha
das maes sobre indicadores de desenvolvimento infantil no Brasil, com énfase em variaveis
de saude e educagdo durante a primeira infancia. Para isso, foi construido um indice de poder
de barganha materno (IPBM), utilizando as variaveis de escolaridade, idade ao casar pela
primeira vez e diferenca de idade com o parceiro, por meio da Andlise de Componentes
Principais (ACP).

Os resultados indicam que o poder de barganha materno exerce efeitos positivos e
estatisticamente significativos sobre a frequéncia a pré-escola e a realizagdo dos exames
neonatais, reforcando a literatura que associa o empoderamento materno a melhores

resultados de saude e educacdo dos filhos. Por outro lado, ndo foram identificados efeitos
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estatisticamente significativos sobre a amamentagao e a vacinagado, sugerindo que o poder de
barganha das mulheres, por si sd, pode nao ser suficiente para garantir a adesdo a essas
praticas, sendo necessario considerar outros elementos estruturais. No caso da amamentagao,
fatores como politicas de conciliagdo entre cuidado e emprego. Ja para a vacinagdo, aspectos
como a disponibilidade dos imunizantes e a qualidade da informagao acessada pelas familias
sobre os beneficios da imunizagao.

Esses achados revelam que os efeitos do poder de barganha sobre as praticas de
cuidado infantil sdo heterogéneos. Dessa forma, ainda que o empoderamento feminino amplie
a autonomia e a capacidade de escolha das mulheres, ¢ fundamental que essa autonomia seja
acompanhada de condi¢des que favorecam as decisdes alinhadas ao bem-estar infantil. Isso
demanda agdes coordenadas do Estado e da sociedade, como a ampliagdo do acesso aos
servigos publicos de saude e educacdo e a implementagdo de politicas de apoio efetivo a
parentalidade.

Adicionalmente, as analises por interagdes indicaram que o efeito do poder de
barganha materno nao varia de forma sistematica entre meninos e meninas. Da mesma forma,
a ordem de nascimento ndo apresentou resultados estatisticamente significativos, sugerindo
uma relativa neutralidade quanto a preferéncias em investimentos nos filhos. Em
contrapartida, a interagdo com a renda per capita familiar revelou que o impacto positivo do
poder de barganha sobre a frequéncia escolar ¢ mais pronunciado entre familias de menor
renda. Dado que a literatura ainda carece de evidéncias consistentes sobre essas
diferenciagdes, os resultados deste trabalho avangam o debate ao explorar essas dindmicas e
reforcam a importancia de abordagens que levam em consideracdo o contexto
socioecondmico, especialmente em paises marcados por desigualdades de renda e género,
como o Brasil. Ademais, compreender o papel dessas variaveis ¢ essencial para aprofundar a
andlise das relagdes de poder intrafamiliares e seus desdobramentos sobre o bem-estar das
criancgas.

Os resultados do trabalho também se mostram consistentes a diferencas medidas de
poder de barganha, inclusive ao acrescentar a dimensdo econdomica (renda da mulher),
variando apenas para a variavel de amamentagdo, nesse caso o empoderamento feminino
passou a estar associado a uma redu¢do na amamentacdo em criangas de até dois anos. Esse
achado, contudo, reforga que a decisdo sobre amamentar esta relacionada ao contexto em que
a mulher esté inserida, sendo influenciada pela auséncia de suporte tanto no ambiente familiar

quanto no mercado de trabalho.
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Também se faz importante destacar, que os efeitos do poder de decisao das mulheres
sobre o desenvolvimento infantil ainda constituem um campo de investigagdo em aberto.
Nesse sentido, este trabalho contribui para o debate ao oferecer evidéncias empiricas sobre a
relacdo entre o poder de barganha feminino e desfechos de saude e educa¢do na primeira
infancia e pela utilizagdo de uma medida multidimensional desse poder, reforcando a
necessidade de mais estudos que aprofundem essa agenda. Ao incorporar essa perspectiva
multidimensional e ao direcionar a andlise especificamente para a primeira infancia, periodo
critico para o desenvolvimento fisico e cognitivo das criangas, este trabalho avanca na
literatura, oferecendo evidéncias empiricas para o contexto brasileiro.

Por fim, é importante reconhecer que, embora este estudo analise a relagdao entre o
poder de barganha feminino e o desenvolvimento infantil, o objetivo ndo ¢ reforgar a ideia de
que o cuidado e o bem-estar das criangas sdo responsabilidades exclusivamente das mulheres.
Pelo contrario, parte-se do entendimento de que o cuidado infantil ¢ uma responsabilidade
coletiva, que deve ser compartilhada entre familias, Estado e sociedade. A centralidade da
mulher nas anélises decorre da desigual distribuicdo de responsabilidades historicamente
construida, que atribui as maes o papel principal no cuidado e na educagdo dos filhos. Assim,
ao evidenciar como a autonomia feminina pode influenciar positivamente os resultados
infantis, busca-se também reforcar a necessidade de politicas ptblicas que ampliem as redes
de apoio, promovam a corresponsabilidade e reconhecam o cuidado como um bem social
essencial, e ndo como um dever individualmente atribuido as mulheres.

Em sintese, os resultados do presente estudo destacam a importancia de politicas
publicas voltadas ao fortalecimento da autonomia feminina, com atencdo especial as familias
de baixa renda e as barreiras que limitam a plena capacidade de decisdo das mulheres no
ambiente familiar. Além disso, apontam para a necessidade de ampliar o suporte institucional,

especialmente em relagdo a amamentacdo e a cobertura vacinal.
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APENDICE A — Resultado dos testes de Bartlett e KMO

Tabela 14. Testes do Indice contendo as variaveis de escolaridade, idade da mulher ao se
casar pela primeira vez e diferenca de idade com o companheiro.
Amostra de 4 a 6 anos

Teste de esfericidade de Bartlett Teste de KMO
chi-square 770.24 0.5487
p-valor 0.0000
Amostra de 0 a 2 anos
Teste de esfericidade de Bartlett Teste de KMO
chi-square 505.21 0.5496
p-valor 0.0000

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

A adequagdo da Analise de Componentes Principais foi avaliada por meio de dois
testes estatisticos. O teste de esfericidade de Bartlett que indicou que as variaveis incluidas
estdo significativamente correlacionadas nas amostras analisadas, requisito fundamental para
a aplicacdo da ACP. Para ambas as amostras o p-valor foi igual a zero, rejeitando assim a
hipotese de auséncia de correlagdo entre as variaveis. Além disso, o teste de Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) revelou um valor superior a 0,5 para ambas as amostras, indicando um nivel
aceitavel de adequagdo para a andlise de componentes principais (Raykov e Marcoulides,
2008). Com base nesses resultados, concluiu-se que a constru¢do de um indice sintético de

poder de barganha materno, a partir do primeiro componente principal (PC1), € apropriada.

APENDICE B — Resultado dos indices alternativos para analise de robustez

Tabela 15. Descri¢cdo da analise de componentes principais como medida do poder de
negociacdo das mulheres.

Diferenca dos Proporgdo
Variaveis Autovalor autovalores Proporg¢do (%) acumulada (%)

Amostra de 4 a 6 anos

Componente 1 1,29721 0,594428 64,86 64,86

Componente 2 0,702786 - 35,14 100,00
Amostrade 0 a 2 anos

Componente 1 1,33916 0,678321 66,96 66,96

Componente 2 0,660839 - 33,04 100,00

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.
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Varidaveis Componente 1 Componente 2
Amostra de 4 a 6 anos

Escolaridade da mulher 0,7071 0,7071

Idade que se casou 0,7071 -0,7071
Amostra de 0 a 2 anos

Escolaridade da mulher 0,7071 0,7071

Idade que se casou 0,7071 -0,7071

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Tabela 17. Testes do Indice contendo as variaveis de escolaridade, idade da mulher ao se
casar pela primeira vez e diferenca de idade com o companheiro.

Amostra de 4 a 6 anos

Teste de esfericidade de Bartlett

Teste de KMO

chi-square 531.09
p-valor 0.0000

0.5000

Amostra de 0 a 2 anos

Teste de esfericidade de Bartlett

Teste de KMO

chi-square 386.83
p-valor 0.0000

0.5000

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Tabela 18. Descri¢do da anélise de componentes principais como medida do poder de

negociacdo das mulheres.

Diferenca dos Proporgao
Variaveis Autovalor autovalores Propor¢do (%) acumulada (%)
Amostra de 4 a 6 anos
Componente 1 1,49461 0,538642 37,37 37,37
Componente 2 0,955971 0,0774017 23,90 61,26
Componente 3 0,878569 0,207721 21,96 83,23
Componente 4 0,670848 - 16,77 100,00
Amostra de 0 a 2 anos
Componente 1 1,52908 0,558186 38,23 38,23
Componente 2 0,970894 0,0890659 0,2427 62,50
Componente 3 0,881828 0,263628 0,2205 84,55
Componente 4 0,6182 - 0,1545 100,00

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.
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Variaveis

Componente 1

Componente 2 Componente 3 Componente 4

Amostra de 4 a 6 anos

Escolaridade da mulher 0,5801 0,2136 -0,4330 0,6560
Idade que se casou 0,5857 -0,2562 -0,3662 -0,6762
Diferenca de idade 0,4139 -0,6087 0,6299 0,2479
Renda da mulher 0,3862 0,7199 0,5307 -0,2257
Amostra de 0 a 2 anos
Escolaridade da mulher 0,6130 0,1748 -0,3305 -0,6961
Idade que se casou 05755 -0,3069 -0,4216 0,6299
Diferenca de idade 0,3842 -0,5618 0,7184 -0,1439
Renda da mulher 0,3814 0,7481 0,4438 0,3130

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

Tabela 20. Testes do Indice contendo as variaveis de escolaridade, renda, idade da mulher
ao se casar pela primeira vez e diferenca de idade com o companheiro.

Amostra de 4 a 6 anos

Teste de esfericidade de Bartlett

Teste de KMO

986.65
0.0000

chi-square

p-valor

0.5767

Amostra de 0 a 2 anos

Teste de esfericidade de Bartlett

Teste de KMO

669.96
0.0000

chi-square

p-valor

0.5587

Fonte: Elaboragao propria a partir dos resultados.

APENDICE C — Resultados das interagdes entre renda per capita, sexo e ordem de nascimento

com os indices alternativos de poder de barganha

Tabela 21. Moderagédo da renda per capita na relagéo entre poder de barganha e indicadores
de educacido e saude infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 2.

Frequenta Pré- Exames Amamentagao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,66%** 4 5%%* -3,2% -1,6

(0.000317) (0.00112) (0.00122) (0.00125)
Renda per capita 0,402%** -0,08175 -1,1295 -0,12525

(9.28e-06) (5.35¢-05) (4.61e-05) (5.35e-05)
Poder de Barganha X -0.0005085***  (0.000228 0.001302 -0.0000189
Renda per capita (1.28e-07) (6.77e-07) (6.30e-07) (7.18e-07)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragdo propria a partir dos microdados da PNS 2019.
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Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrdo do indice, que nesse caso foi igual a 15 para as duas
amostras.

Tabela 22. Moderagéo do sexo do filho na relagéo entre poder de barganha e indicadores de
educagdo e saude infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 2.

Frequenta Pré- Exames Amamentacao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,3%* 6,2%** 2,1 -1,6

(0.000383) (0.00123) (0.00140) (0.00141)
Menina 9,1 147,75 -0,003975 20,3

(0.0270) (0.0876) (0.0978) (0.0995)

Poder de Barganha X 20,3 -2,8 0,2 0,02175
Menina (0.000451) (0.00149) (0.00170) (0.00175)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrdo do indice, que nesse caso foi igual a 15 para as duas
amostras.

Tabela 23. Moderacao da primogenitura na relagdo entre poder de barganha e indicadores de
educacdo e saude infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 2.

Frequenta Pré- Exames Amamentagao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha L7 4.9 2,5 -0,0975

(0.000373) (0.00125) (0.00138) (0.00139)
Primogénito 1,4 85,4 -111,3 307,5

(0.0135) (0.0978) (0.109) (0.109)

Poder de Barganha X -0,91 -0,45 0,98 -3,5
Primogénito (0.000444) (0.00159) (0.00181) (0.00186)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrdo do indice, que nesse caso foi igual a 15 para as duas
amostras.
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Tabela 24. Moderacao da renda per capita na relagdo entre poder de barganha e indicadores
de educacao e saude infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 3.

Frequenta Pré- Exames Amamentacao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 2, 3%k 0.0032&*** -0.00264** -0.00165

(0.000396) (0.00120) (0.00131) (0.00138)
Renda per capita 0,03783*** 0,011655 -0,1083 -0,0843

(9.88¢-06) (4.88¢-05) (4.74¢-05) (5.25e-05)
Poder de Barganha X -0,0005031*** -0,0000677 0,0012105 0,000927
Renda per capita (1.35e-07) (5.88e-07) (6.10e-07) (6.83e-07)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 ¢ 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.

Tabela 25. Moderagéo do sexo do filho na relagéo entre poder de barganha e indicadores de
educagdo e saude infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 3.

Frequenta Pré- Exames Amamentagao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 1,8%%%* 0.00415%** -0.000852 -0.00162

(0.000499) (0.00140) (0.00156) (0.00159)
Menina -6,968 135,75 214,5 -453

(0.0334) (0.0925) (0.101) (0.104)

Poder de Barganha X 0,17 -2,6 -3,57 1,2
Menina (0.000570) (0.00157) (0.00175) (0.00183)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragao propria a partir dos microdados da PNS 2019.

Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 € 6 anos ¢ 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.

Tabela 26. Moderagéo da primogenitura na relagdo entre poder de barganha e indicadores de
educacdo e satde infantil no Brasil (2019) utilizando o Indice 3.

Frequenta Pré- Exames Amamentagao Ciclo Vacinal

Variaveis Escola Neonatais Completo
Poder de Barganha 2, 3%k 5,3 ** -3,1 -0,6045

(0.000453) (0.00138) (0.00153) (0.00157)
Primogénito 459 113,55 -49,35 274,5%

(0.0346) (0.0983) (0.111) (0.111)

Poder de Barganha X -0,7943 0,9915 0,0072 -2,9
Primogénito (0.000573) (0.00162) (0.00186) (0.00190)
Controles Sim Sim Sim Sim
Coortes de ano de
nascimento dos pais Sim Sim Sim Sim

Fonte: Elaboragdo propria a partir dos microdados da PNS 2019.
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Nota (1): *** ** ¢ * indicam significancia estatistica a 1%, 5% e 10%. (2): Desvio padrdo entre parénteses. (3)
Os resultados foram multiplicados pelo desvio padrao do indice, que nesse caso foi igual a 13 para a amostra de
criangas entre 4 ¢ 6 anos e 15 para a amostra entre 0 e 2 anos.



