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FONSECA, Walkyria Conceicdo, Associacdo entre inseguranca alimentar e consumo de
alimentos ultraprocessados em criancas de comunidades quilombolas de Bequiméo-
MA, 2024, Dissertacdo (Mestrado em Salde Coletiva)- Programa de Pds-graduacdo em Salde
Coletiva, Universidade Federal do Maranhdo, Séo Luis, 112p.

RESUMO

Introdugdo: Os quilombolas representam grupos populacionais marcados pela
vulnerabilidade social, que sofrem impactos negativos em relacdo a seguranca alimentar e
nutricional e as transformacgdes em seus padrdes alimentares. Objetivo: Avaliar a associacéo
entre a inseguranca alimentar (I1A) e o consumo de alimentos in natura ou minimamente
processados (INMP) e alimentos ultraprocessados (AUP) em criancas de comunidades
quilombolas de Bequimdo- MA. Métodos: Trata-se de um estudo transversal com 143
criangas quilombolas residentes nas 10 comunidades de Bequimdo- MA. Foram coletados
dados sobre IA com uso da Escala Brasileira de Inseguranga Alimentar (EBIA). O consumo
alimentar foi avaliado por meio recordatorio de 24hs (R24hs) e as varidveis
sociodemograficas por meio de questionario semiestruturado. A distancia dos quilombos para
0 centro do municipio foi medida por meio do software Google Maps. Foram realizadas
analises descritivas das variaveis quantitativas e qualitativas e analises de regressdo linear
multipla para investigar as associacdes entre IA e consumo de alimentos INMP e AUP,
adotando o nivel de significancia de 5%. Resultados: Foi identificada alta prevaléncia de
familias das criancas pertencentes a classe econdémica D/E (83%), beneficiarios do Programa
de transferéncia de renda (86%) e com renda inferior a ¥ do salario- minimo de 2022 (77%).
Quanto a seguranca alimentar (SA), 82% das familias estavam em situacdo de 1A e 18% em
SA. Em relacdo a alimentacdo das criangas, o consumo medio de calorias foi de 2.713,33
kcal, dos quais 60,87% foram de alimentos INMP e 37,73% de AUP. Os quilombos
localizados entre 5 e 10 km do centro de Bequimé&o tinham a tendéncia de maior consumo de
AUP. A IA moderada (B:11; 1C95%: 2,2; 20) se associou com o aumento do consumo de
AUP e com a diminui¢do do consumo de alimentos INMP (fB: -13; 1C95%: -21; -3,3) e a IA
leve (B: -8,7; 1C95%: -17; -0,34) com a redu¢do do consumo de alimentos INMP. Todos 0s
niveis da IA se associaram com o aumento da ingestdo dos AUP (B:7.9; 1C95%: 0,47;15) e
com a redu¢do dos alimentos INMP (B: -9,1; 1C95%: -17; -1,4) na dieta das criancas
quilombolas. Conclusdo: A situacdo de IA das familias das criancas quilombolas esteve
associada a pior qualidade da alimentacdo, com o maior consumo de AUP e reducdo da
ingestdo de alimentos INMP. Assim, € necessario implementacdo de politicas publicas que
fortalecam a SA, visando melhorar a qualidade de vida e salde dessas criancas.
Palavras-chaves: Seguranca alimentar, Consumo alimentar, Criancas Afrodescendentes



FONSECA, Walkyria Conceicdo, Association between food insecurity and consumption of
ultra-processed foods in children from quilombola communities in Bequiméo-MA, 2024,
Dissertacdo (Mestrado em Saude Coletiva) - Programa de Pds-graduacdo em Saude Coletiva,
Universidade Federal do Maranh&o, S&o Luis, 112 p.

ABSTRACT

Introduction: Quilombolas represent population groups marked by social vulnerability,
which suffer negative impacts in relation to food and nutritional security and changes in their
eating patterns. Objective: To evaluate the association between food insecurity (Al) and the
consumption of fresh or minimally processed foods (INMP) and ultra-processed foods (AUP)
in children from quilombola communities in Bequimdo- MA. Methods: This is a cross-
sectional study with 143 quilombola children living in 10 communities in Bequim&o-MA.
Data on Al were collected using the Brazilian Food Insecurity Scale (EBIA). Food
consumption was assessed using a 24-hour recall (R24hs) and sociodemographic variables
using a semi-structured questionnaire. The distance from the quilombos to the center of the
municipality was measured using the Google Maps software. Descriptive analyzes of
quantitative and qualitative variables and multiple linear regression analyzes were carried out
to investigate the associations between Al and INMP and AUP food consumption, adopting a
significance level of 5%. Results: A high prevalence of families of children belonging to
economic class D/E (83%), beneficiaries of the Income Transfer Program (86%) and with an
income of less than ¥ of the 2022 minimum wage (77%) was identified. Regarding food
security (SA), 82% of families were in an IA situation and 18% in SA. Regarding the
children's diet, the average calorie consumption was 2,713.33 kcal, of which 60.87% were
from INMP foods and 37.73% from AUP. Quilombos located between 5 and 10 km from the
center of Bequimao tended to consume greater UPA. Moderate FI (B:11; 95%CI: 2.2; 20) was
associated with increased consumption of UPF and decreased consumption of INMP foods (B:
-13; 95%CI: -21; -3. 3) and mild FI (B: -8.7; 95% CI: -17; -0.34) with reduced consumption of
INMP foods. All Al levels were associated with an increase in UPF intake (B:7.9; 95% CI:
0.47;15) and a reduction in INMP foods (B: -9.1; 95% CI: -17; - 1,4) in the diet of quilombola
children. Conclusion: The FI situation of quilombola children's families was associated with
worse food quality, with greater consumption of UPA and reduced intake of INMP foods.
Therefore, it is necessary to implement public policies that strengthen SA, aiming to improve
the quality of life and health of these children.

Keywords: Food security, Food consumption, Children of African descent
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INTRODUCAO

Comunidades quilombolas, em sua maioria, encontram-se distantes dos centros
urbanos, onde o isolamento desempenhou um papel fundamental na preservacdo de grupos
organizados e na manutencdo de tradicOes e relagdes territoriais distintas. Essa realidade
contribui para o desenvolvimento de identidades étnicas e culturais singulares, fortalecendo
caracteristicas  Unicas, posto que as comunidades quilombolas sustentam-se
predominantemente da agricultura familiar, envolvendo préticas agricolas, criacdo de animais
e extrativismo (Brasil, 2019). Apesar de seu modo de producdo ser robusto, a falta de politicas
publicas efetivas direcionadas a seguranca alimentar (SA), juntamente com a escassez de
recursos financeiros para aprimorar a produtividade agricola, representa um desafio (Jesus,
2022; Silva, Mira, 2016) e limita o acesso dos quilombolas a alimentos de qualidade e em
quantidade suficiente (IFZ, 2022).

As comunidades tradicionais, especialmente os quilombolas, s&o segmentos
populacionais com alta vulnerabilidade social quando comparados com outros grupos no
Brasil (Salles-Costa et al, 2023). Apesar de alguns avangos, a melhoria das condicdes de vida
dos quilombolas é vagarosa (Silva et al, 2017). Estudos evidenciam que as familias
quilombolas brasileiras sdo afetadas por diferentes niveis de inseguranca alimentar (1A) e por
mudancas prejudiciais no seu padrdo alimentar original (Andrade et al, 2015, Ribeiro et al,
2015).

E notavel um aumento do consumo de alimentos ultraprocessados (AUP) em
detrimento dos alimentos tradicionais, também conhecidos como in natura ou minimamente
processados (INMP). Essa transicdo alimentar é impulsionada pela facilidade de compra,
influéncia das midias e pelas dificuldades enfrentadas na produtividade agricola, resultando
em modificacfes nos habitos alimentares em comunidades quilombolas (Afonso et al., 2019;
Frozi et al., 2014; Nascimento et al., 2016).

Os guias alimentares recomendam o consumo didrio de alimentos INMP,
enquanto desencorajam o consumo de AUP (Brasil, 2014; Brasil, 2019). Estes ultimos sdo
submetidos a inUmeros processos industriais, que frequentemente envolvem o uso de aditivos
para aprimorar suas caracteristicas sensoriais (Brasil, 2014; Marino, 2021). O consumo
regular desses alimentos tem sido associado ao aumento do risco de doencas crénicas nao
transmissiveis, como diabetes, cancer, hipertensao e obesidade (Brasil, 2014; Brasil, 2019).

A 1A e consumo de AUP sdo prejudiciais para criangas, pois pode comprometer

ndo apenas o seu desenvolvimento fisico, mas também o mental (UNICEF, 2021; Lima et al,
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2022). Portanto, é crucial garantir que as criangas recebam uma alimentac&o equilibrada e rica
em nutrientes durante essa fase, a fim de promover um crescimento saudavel (Brasil, 2019).

Existe uma emergéncia de estudos sobre a salde dos quilombolas, posto que ha
questdes ainda pouco exploradas na populagdo negra, como a relacdo entre inseguranca
alimentar e consumo alimentar desses povos (Silva et al, 2022; Afonso et al 2020; Ribeiro et
al, 2015). Com a caréncia de estudos sobre a SA nas comunidades quilombolas, em especial
entre as criangas, se faz necessario compreender a situacdo alimentar a qual estdo expostas e
propor medidas que possam contribuir para a salde dessa populacéo.

Diante dessa situacdo, é necessario conhecer o nivel de IA e o consumo alimentar
das criancas quilombolas, para que seja possivel tracar acdes estratégicas que possam
contribuir para a promocgdo do direito humano a alimentacdo adequada e saudavel dessas

criancas que estdo em processo de crescimento e formacao do habito alimentar.
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2 OBJETIVOS

2.1 Geral
Avaliar a associacdo entre a 1A e o consumo de alimentos INMP e AUP em
criancas de comunidades quilombolas de Bequimao- MA.

2.2  Especificos
e Caracterizar as familias das criancas quilombolas segundo a situacédo
sociodemogréfica;
e Avaliar a A das familias das criangas das comunidades quilombolas;
e Descrever o consumo de alimentos INMP, alimentos processados e AUP pelas
criancas quilombolas;
e Investigar a possivel relagdo entre a 1A e o consumo de alimentos INMP e

AUP entre criangas quilombolas;

e Analisar a relacdo entre a distancia das comunidades quilombolas de
Bequimé&o- MA para o centro urbano com o consumo de alimentos INMP e AUP pelas

criancas.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 Aspectos gerais e definicdo das Comunidades Quilombolas

O Decreto 4887/2003 define comunidades remanescentes quilombolas como
grupos com caracteristicas étnico- raciais especificas, que possuem trajetoria social, cultural e
territorial bem definida (Brasil, 2003). Para uma comunidade quilombola ser oficialmente
reconhecida é necessario possuir raizes da ancestralidade negra, mesmo que tenha presenca de
grupos de outros antecedentes; apresentar vinculo histérico préprio, com atributos
sociolégicos comuns, no parentesco, na organizacdo social, nas atividades produtivas;
apresentar relacOes territoriais especificas, visto que, o vinculo dos membros da comunidade
com a terra constitui no fato social (Brasil, 2017).

A certificagdo das comunidades quilombolas é o primeiro passo para a
regularizacdo fundiaria e para o reconhecimento da identidade da comunidade enquanto
remanescente de quilombo. A emissdo do certificado é de responsabilidade da Fundacéo
Cultural Palmares, vinculada ao Ministério da Cultura (FCP/MinC), que tem como atribuicao
legal realizar e articular acdes de protecdo, preservacdo e promocao do patriménio cultural
das comunidades remanescentes de quilombos, bem como das comunidades tradicionais de
terreiros. O processo para essa certificacdo obedece a norma especifica desse 6rgdo (Portaria
da Fundac&o Cultural Palmares n° 98, de 26/11/2007) (Brasil, 2013).

O termo quilombo vem de origem banto que significa “acampamento guerreiro na
floresta”. O conceito surgiu entre o Zaire ¢ Angola, no periodo dos séculos XVI e XVII para
significar os locais onde grupos se encontravam para se opor as instituicbes escravocratas
(Leite, 2000). O termo quilombo apresenta outras nomenclaturas, como Terras de Preto,
Terras de Santo, Mocambo, Terra de Pobre (Brasil, 2017).

As comunidades quilombolas foram formadas durante e apds a abolicdo formal da
escravatura, pois era uma organizacdo comunitaria que possibilitava viver em liberdade. A
origem das comunidades remanescentes quilombolas se sucedeu em diversas circunstancias:
doacOes de terras realizadas a partir da desagregacdo da lavoura de monocultura (cana-de-
acucar e algodao), compra de terras, terras conquistadas por prestacdo de servigos,
participacdo em guerras, areas ocupadas por negros que fugiam da escravidao, territorialidade
vinda de ordens religiosas, doagédo de terras para santos e do recebimento de terras em troca

de servicos religiosos (Brasil, 2013).
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Em 2022, pela primeira vez, o censo demografico incluiu o recenseamento da
populacdo quilombola como grupo étnico populacional (CONAQ, 2022). Foram
contabilizados que o Brasil possui 1,3 milhdes de pessoas que se autodeclararam quilombolas.
O levantamento mostrou que 905,4 mil (68,2%) residem no Nordeste, sendo Bahia com 397,1
mil (29,9%) e Maranhdo com 269,1 mil (20,3%), sendo 0 municipio de Bequimdo- MA com
4.475 (22,85%). Os dois estados concentram metade da populacdo quilombola do pais. Além
disso, Minas Gerais (135.310), Para (135.033) e Pernambuco (78.827) também possuem uma
significativa presenca de quilombolas, totalizando 26,3%. Entretanto, apenas 4,3% do total de
quilombolas do Brasil reside em territérios titulados. Assim, 95,67% dessa populacdo nédo
obtiveram os titulos definitivos de suas terras no processo formal de regularizagdo fundiaria
(IBGE, 2022).

Os territorios quilombolas séo, predominantemente, rurais e localizados em areas
remotas (Silva et al., 2022) e, quanto maior o isolamento e distanciamento do meio urbano,
piores séo as condicdes de vida (Ribeiro et al, 2015) e mais baixo é o nivel de escolaridade.
Suas principais atividades econdmicas sdo agricultura de subsisténcia, pecuéria e artesanato.
A situacdo de extrema pobreza enfrentada pela grande parte das familias quilombolas as
expbem a escassez de alimentos e a ma qualidade da dieta, contribuindo para a desnutricdo e
doencas crénicas ndo transmissiveis (Gubert et al., 2017). Nesse sentido, os quilombolas
configuram uma populacdo em vulnerabilidade social e de saude (Cardoso et al, 2018).

Araujo et al (2019), Ribeiro et al (2015), Ferreira et al (2011), apresentaram em
seus estudos que a maioria das familias quilombolas sdo de classe E (mais pobres), amparadas
pelo Programa Bolsa Familia e os chefes de familia apresentam baixo nivel de escolaridade
entre quatro e oito anos de estudos ou sdo analfabetos. Aradjo et al (2019) também
identificaram que 95,5% das casas ndo possuem rede de esgoto e que a maioria raramente
procura servicos de saude.

As comunidades quilombolas brasileiras se encontram fragilizadas em suas
condicdes de vida e saude, representando expressivos problemas sociais e de saude publica,
ndo so pela precéria condicdo socioeconémica, educacional e ambiental, como também pelo
impacto desses fatores na garantia de direitos sociais, culturais, politicos e de saude (Araujo et
al, 2019). Essas comunidades representam espacos de resisténcia e luta por seus direitos e
pela conservacdo dos seus bens culturais, crencas religiosas, valores e praticas tradicionais

enraizadas em sua ascendéncia africana (Silva et al, 2022).
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3.1.1 Comunidades Remanescentes Quilombolas de Bequiméo- MA

O municipio de Bequimao fica posicionado entre Alcantara, Peri- Mirim, Pinheiro
e Central do Maranh&o. Situado na Regido do Litoral Ocidental do Maranhdo e cortado pelos
rios Itapetininga e Pericumd@ O municipio possui onze comunidades remanescentes de
quilombolas certificadas pela Fundagdo Cultural Palmares: Ariquipa, Conceicdo, Juraraita,
Maraja, Mafra, Pericumd, Ramal de Quindiua, Rio Grande, Santa Rita, Sibéria e Sassuy
(Brasil, 2019). Essas comunidades lutam para preservar a memoria de seus antepassados e
repassar os seus valores para as geracdes futuras. S&o territdrios distantes do centro urbano e
de dificil acesso. O quilombo mais distante do centro é Pericuma que fica a 22km da sede;
Rio Grande e Conceicdo sdo as mais proximas 5 km e 7 km, respectivamente, estdo cercadas
por matas, seus nucleos se transformaram em aldeias, com moradores dedicados a economia
de subsisténcia e, as vezes ao comércio (Jesus, et al. 2022).

O acesso a essas comunidades é por intermédio de estradas de terras, sendo mais
dificil o acesso no periodo de chuvas, quando s&o intensificados os buracos e lamas. As
estradas, geralmente, sdo as Unicas formas de acesso da populacdo aos servicos basicos
disponibilizados nas areas urbanas: saude, educacdo, lazer e trabalho. Portanto, a qualidade
das estradas esta associada com as questdes de salde publica, educacgéo e lazer, de modo que
sua manutencdo deve estar sempre nas pautas de desenvolvimento do municipio, dessa forma,
assegurando a melhor qualidade de vida (Jesus, et al 2022).

Jesus, et al (2022) em seu E-book “Quilombos de Bequimao: conexdo de saberes
e fazeres em territério quilombola do Maranhdao’’, apresenta as caracteristicas
socioeconémicas e ambientais das comunidades quilombolas de Bequimao. Descrevendo 0s

aspectos que se seguem:

> Educacdo e salde

Das 11 comunidades quilombolas, apenas 6 tém escolas, levando as criancas em
idade escolar a se deslocarem para comunidades vizinhas para estudar, utilizando transporte
escolar fornecido pela prefeitura. Os dados educacionais revelam que a maioria dos
quilombolas de Bequimdo possuem baixo nivel de instrucdo, com 43,1% tendo apenas o
ensino fundamental incompleto, 3,4% concluindo essa etapa e 8,3% sendo analfabetos. No
ambito da saude, ndo ha postos de saude nas comunidades, levando os quilombolas a buscar

assisténcia nas Unidades Basicas de Saude (UBS) ou nos centros de salde e hospitais
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localizados no Centro de Bequimdo. A falta de acesso a educagdo e a salde é uma realidade
comum em muitas comunidades quilombolas no pais (Jesus, et al 2022).

As iniquidades, vulnerabilidades e racismo vivenciadas pela populacdo negra
incide nos indicadores de salde dessa populacdo (precocidade dos Obitos, altas taxas de
mortalidade materna e infantil, prevaléncia de doengas cronicas e infecciosas e altos indices de
violéncia) que comprometem o0 seu acesso aos servicos publicos de satde (Brasil, 2017).

> Indicadores econdmicos
Quanto a renda per capita, a média mensal dos quilombos bequimd&enses é em
torno de R$ 277,19, sendo assim, distribuidos: (42,4%) oriundo da Bolsa Familia (Auxilio
Brasil); (25,6%) de atividades agricolas, (16,7%) de aposentadorias e (15,3%) de empregos
formais.
De acordo com o Guia de Politicas Pablicas para Comunidades Quilombolas (2013),
organizado pela Secretaria de Politicas de Promogéo da Igualdade Racial (SEPPIR), ha 80
mil familias quilombolas cadastradas no Cadastro Unico (CadUnico). Destas, 64 mil
familias sdo beneficiadas pelo Bolsa Familia, 74,7% das familias se encontram em
situacdo de extrema pobreza, 24,8% nao sabem ler e 82,2% desenvolvem atividade agricola
(Brasil, 2013). O auxilio do Programa Bolsa familia € o0 meio que as familias quilombolas em
situacdo de fragilidades socioeconémicas garantem renda complementar e possibilidade mais
ampliada de assisténcia nos ambitos da satde e educacéo (Brasil, 2009).
Em relacdo as atividades agricolas desenvolvidas nas comunidades quilombolas
de Bequimao, destacam-se a agricultura (45,5%), a criacdo de animais domesticos (29,9%) e o
extrativismo (24,3%). Na agricultura, destaca-se o cultivo de hortaligas, grandes culturas de
arroz e milho, frutas, com 91% da producdo destinada ao consumo familiar e 9% para
comercializacdo local. Na criacdo de animais, a maioria (95,8%) é destinada ao consumo
familiar, com apenas 4,2% sendo comercializada. A falta de técnicas sistematizadas na
criacdo pode afetar a produtividade. Quanto ao extrativismo, é realizado em areas florestais e
manguezais, abrangendo atividades florestais e pesqueiras. Comunidades proximas aos
manguezais dependem fortemente do extrativismo para alimentacdo e geracao de renda, mas a
renda varia somente entre R$60,00 a R$200,00 mensais (Jesus, et al 2022).

Na agricultura, a criacdo de animais e o extrativismo exercem fun¢des centrais na
manutencdo do modo de vida das comunidades quilombolas, tanto na garantia do alimento
quanto na geracdo de renda, considerando que essas atividades séo voltadas ao consumo das

familias e a comercializacdo. No entanto, essas atividades agricolas que sdo desenvolvidas
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nos quilombos bequim@enses tém como principal caracteristica a rusticidade, sendo realizadas
sob condigdes de privagdes, impactando diretamente na produtividade. O acesso as politicas
publicas destinadas ao fortalecimento da agricultura familiar e assisténcia as familias em
vulnerabilidades sociais ndo sdo facilmente acessiveis (Silva et al, 2016).

Nesse contexto, cabe destacar a problematica ocorrida em decorréncia da
desarticulacdo do Programa de Aquisicdo de Alimentos (PAA), retomado no ano de 2023, que
tinha a finalidade de incentivar a agricultura familiar, compreendendo agGes vinculadas a
distribuicdo de produtos agropecuarios para as pessoas em situacdo de inseguranca alimentar
e a formacdo de estoques estratégicos (Brasil, 2013). Esse enfraquecimento do PAA foi um
dos fatores que desestimulou a producdo de alimentos, piorando a inflacdo e a fome (IFZ,
2022). O incentivo e o desenvolvimento da agricultura familiar contribuem para a seguranca
alimentar e nutricional dos povos tradicionais, os alimentos produzidos sdo fontes de renda
para diversos agricultores familiares. O principal desafio € diminuir as desigualdades sociais,

a excluséo social e a necessidade de politicas publicas (Silva et al, 2016).

3. 2 Inseguranca alimentar (1A) no Brasil e em comunidades quilombolas

A Lei Organica de Seguranca Alimentar e Nutricional (LOSAN) n° 11346, de 15
de setembro de 2006 estabelece que é direito de todos o acesso regular e permanente aos
alimentos de qualidade, em quantidade suficiente, sem comprometer 0 acesso a outras
necessidades essenciais, tendo como base pratica alimentares promotoras de saude que
respeitem a diversidade cultural e econdmica (Brasil, 2006). Contudo, devido as iniquidades
sociodemograficas presentes nos grupos populacionais vulneraveis, a pandemia da COVID-19
e ao desmonte de politicas publicas que garantiam acesso aos alimentos em quantidade e
qualidade, a 1A vem aumentando nos ultimos anos no Brasil (PENSSAN, 2022).

A 1A, caracterizada pelo acesso irregular e insuficiente aos alimentos de qualidade
e em quantidade, contribui para o aumento do sobrepeso, obesidade e a desnutricdo; o alto
custo dos alimentos nutritivos, o estresse de conviver com a A e as adapta¢des fisiologicas a
restricdo alimentar podem explicar em parte o porqué das familias nesta situacdo terem maior
risco de ter excesso de peso com a coexisténcia de desnutricdo no mesmo espaco geografico e
domeéstico (FAO, 2018; Hartline-Grafton, 2017).

A avaliacdo do consumo alimentar por meio do recordatério 24 horas, frequéncia

alimentar, estimativa do balanco energético(necessidade x gasto energético), gastos familiares
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com a compra de alimentos-também séo indicadores que podem ser utilizados para estimar a
seguranga alimentar. Porém, alguns desses indicadores sdo considerados limitados devido a
complexidade e exigéncia de habilidade e treinamento dos pesquisadores, além de permitir
uma avaliacdo de forma indireta da 1A (Pérez-Escamilla, 2005). Para estimar diretamente a
percepcdo da IA e da fome em nivel domiciliar relacionando-as com a dificuldade de acesso
regular e permanente aos alimentos de qualidade e em quantidade suficiente tem sido utilizada
a EBIA — Escala Brasileira de Inseguranca Alimentar (Poblacion et al, 2014).

A EBIA € um instrumento psicométrico que teve como inspiracdo o modelo
americano desenvolvido na Universidade de Cornell, como pesquisa qualitativa e quantitativa,
e que depois, junto com outros projetos de avaliagdo nutricional de criancas nos Estados
Unidos, sofreu uma série de adaptacOes, gerando a escala que € utilizada pelo censo
americano para avaliacdo de seguranca alimentar (Segall-Corréa,2007). Dessa forma, um
grupo de pesquisadores reunidos na Unicamp (Universidade Estadual de Campinas),
discutiram a pertinéncia politica e viabilidade da técnica de adaptar e validar, esse
instrumento para a realidade do Brasil (Segall-Corréa, Marin-Leon, 2009). E no processo de
validacdo da EBIA no Brasil foram incluidas as comunidades quilombolas dos estados de S&o
Paulo e Mato Grosso, concluindo que a EBIA é uma escala valida para avaliar a inseguranga
alimentar nas familias quilombolas. (Gubert et al, 2017).

A EBIA ¢ reconhecida como um instrumento importante para orientacdo das
politicas publicas de combate a IA e a fome. Atualmente € composta por 14 perguntas
fechadas que permite estimar a percepcdo da inseguranca alimentar e da fome no domicilio
em quatro niveis (Poblacion et al, 2014):

1. Seguranca alimentar: Todas as pessoas tém acesso regular e permanente a alimentos
de qualidade;

2. Inseguranca alimentar leve: Identifica o comprometimento da qualidade da
alimentacdo em detrimento da manutencdo da quantidade percebida como adequada
para 0os moradores do domicilio;

3. Inseguranca alimentar moderada: Remete a insuficiéncia de alimentos com
restricdes de sua quantidade ou mudanca nos padrbes usuais da alimentacdo entre 0s
adultos;

4. Inseguranca alimentar grave: Sao caracterizados pela quebra do padrdo usual da

alimentagcdo com comprometimento da qualidade e reducdo da quantidade de
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alimentos nas refeicbes de todos os membros da familia, inclusive das criangas

residentes no domicilio, podendo ainda incluir a experiéncia de fome.

A EBIA tem sido amplamente usada no Brasil para propositos académicos,
atestando sua relevancia para a formacdo de recursos humanos comprometidos com 0s
esforgos de combater as desigualdades sociais no nosso pais como indicador adequado e
valido para as politicas de combate a inseguranca alimentar e fome, tanto em ambito federal
quanto municipal (Segall-Corréa, Marin-Leon, 2009).

Entretanto, diante das particularidades dos PCT (Povos de Comunidades
Tradicionais), Lopes et al. (2022) propdem uma adaptacdo da EBIA reduzida, especialmente
desenvolvida para atender as singularidades na aquisi¢do de alimentos por esses povos. Essa
versdo adaptada busca eliminar a dependéncia da renda como critério para obtencdo de
alimentos substituindo termos como "comprar” e "dinheiro™ por expressdes condizentes com a
realidade e as praticas alimentares dos PCT. Essa abordagem mais sensivel e alinhada as
peculiaridades dos povos tradicionais visa proporcionar uma avaliacdo mais precisa e
contextualizada da seguranca alimentar nesses grupos especificos.

O relatério do estudo realizado por cinco agéncias das Organizacdes das Nacdes
Unidas (ONU), intitulado “O Estado de Seguranga Alimentar ¢ Nutricdo no Mundo”, revelou
que a fome global subiu para 828 milhdes de pessoas acometidas em 2021 e com inicio da
pandemia da COVID-19 elevou-se em 150 milhdes (FAO et al, 2022). No Brasil a IA passou
de 3,9 milhdes entre 2014 e 2016 para 15,4 milhdes de pessoas entre 2019 e 2021 (FAO et al,
2022), evidenciando que a LOSAN esta longe de ser cumprida. Ademais, foi estimado que 45
milhdes de criangas menores de cinco anos estdo em inseguranca alimentar e sofrem de baixo
peso, 149 milhdes tiveram seu crescimento e desenvolvimento atrofiados devido a falta
crénica de nutrientes essenciais em sua dieta, enquanto 39 milhdes estavam em excesso de
peso (FAO et al, 2022).

A pesquisa realizada pela UNICEF (Fundo Internacional de Emergéncia das
Nacdes Unidas para a Infancia) com criancas beneficiadas pelo PBF (Programa Bolsa
Familia) revelou que durante a pandemia da COVID-19, muitas criancas de até 5 anos e 11
meses estiveram em situacdo de IA e a prevaléncia foi maior em areas rurais e na Amazonia
Legal (UNICEF, 2021).

O aumento da pobreza, inflagdo dos precos dos alimentos e desmonte de politicas

efetivas acentuaram as iniquidades e levaram a miséria grupos sociais em regides
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historicamente mais afetadas, atingindo mais as criangas, mulheres e a populacdo negra.
Soma-se a isso as negligéncias ambientais, acrescidas das que prejudicam a producédo agricola
(REDE PENSSAN, 2022 a).

Segundo a PNAD Continua (Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios) as
regides norte e nordestes concentram 0s maiores indices de IA com 39,7% e 38,8%,
respectivamente. Também foi evidenciado que lares chefiados por pessoas pretas (15,2%) e
pardas (54,5%) convivem com restricdes alimentares e a IA moderada e grave em domicilios
da area rural (PNAD, 2024). O estudo também que 4,5% da populacéo de zero a quatro anos
de idade e 4,9% da populagdo de cinco a 17 anos conviviam algum grau de IA grave,
notando-se que maior vulnerabilidade a restricdo alimentar em lares com criancas e
adolescentes (PNAD, 2024).

Alguns estudos identificaram a elevada prevaléncia de 1A em comunidades
quilombolas. Andrade et al (2015) observaram IA moderada ou grave em 52,2% das familias
quilombolas do municipio Grande Aracaju- SE. Silva et al (2020) identificaram 1A em 79,9%,
sendo 25,7% moderada e 22% grave, em familias quilombolas de Penalva e Viana- MA.
Ribeiro et al. (2015) observaram IA em 83,3% das familias, sendo 60% leve, 15% moderada e
25% grave em uma comunidade de Minas Gerais. Silva et al (2017) detectaram maior
prevaléncia de 1A em comunidades quilombolas (64,9%) quando comparada com as
comunidades rurais ndo quilombolas e Gubert et al. (2017) identificaram que cerca da metade

dos quilombos situados nas regides norte e nordeste do Brasil estdo em IA severa.

3.3 Consumo alimentar de criancas brasileiras e quilombolas

Alimentacdo é a marca de identidade para povos e grupos e diz respeito aos
afetos, autocuidado, cuidado com o préximo e com 0 meio ambiente. Para serem consideradas
escolhas saudaveis é necessario que respeitem os principios de uma alimentacdo saudavel,
habitos e as culturas regionais, tanto da cidade, como do campo, de todas as regides do Brasil,
como também das comunidades tradicionais (Brasil, 2019). Nas comunidades quilombolas a
preservacdo dos habitos alimentares ancestrais, além de garantir a sua representacdo na
sociedade também evidencia a conservacdo da populacdo como territério étnico-cultural

pertencente a propria identidade (Aradjo, 2012).
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Hé evidéncias de que a alimentacéo tradicional tem sido substituida pelo consumo
de AUP que descaracterizam a cultura alimentar local dos quilombolas. Os alimentos podem
ser classificados de acordo com o nivel de processamento em: (INMP), ingredientes
culinérios processados, alimentos processados e AUP (Brasil, 2014; Brasil, 2019). Os AUP
sdo produzidos por meio de varias técnicas e etapas de processamento industrial e levam
ingredientes como: sal, aclcar, 6leos, gorduras, conservantes e aditivos (Brasil, 2014).

O elevado consumo dos AUP implica em menor qualidade da alimentag&o, visto
que oferece menor quantidade de proteinas, vitaminas, minerais e fibras (Louzada et al 2014),
nutrientes essenciais para o adequado crescimento na infancia. A recomendacdo dos Guias
Alimentares brasileiros é que a alimentacdo precisa ser baseada em alimentos INMP e que 0s
produtos AUP nédo devem ser oferecidos para criancgas e evitados por adultos por desencadear
0 desenvolvimento precoce de Doengas Crénicas ndo Transmissiveis (DCNT) como
hipertensdo, cardiovasculares, diabetes, obesidade, céarie dentaria, cancer e outras
enfermidades (Brasil, 2014; Brasil, 2019).

A cozinha do povo quilombola é localizada, geralmente, fora das casas, com
fogbes artesanais, barro ou de lenha, onde sdo preparados pratos tradicionais e que Sao
repassados de geracdo em geracdo. Em relacdo aos pratos tradicionais quilombolas tém-se
alguns exemplos como: o sopdo, mocoto, feijoada, canjica, doce de laranja azeda, cuscuz,
beiju, tapioca, frango caipira com mandioca, arroz caipira pilado, taiobdo, vaca atolada, pé de
moleque, moqueca de ovos e amala (Hirai et al. 2015). Entretanto, estes pratos tradicionais,
baseados em alimentos INMP estdo sendo substituidos pelos AUP.

Em diferentes comunidades quilombolas do Brasil, nota-se alteraces nos habitos
alimentares, caracterizado pelo aumento do consumo de AUP (Afonso et al, 2019,
Nascimento et al, 2016, e Frozi et al 2014). Nascimento et al, (2016) buscaram em seu estudo
compreender as praticas alimentares e produtivas da comunidade quilombola do Baixo
Acaraqui- PA. Esses autores identificaram que o consumo de alimentos naturais ou de seus
subprodutos, extraidos ou produzidos localmente, provenientes da floresta, dos quintais e da
roca estava se modificando significativamente para o consumo de produtos ultraprocessados e
de facil preparacdo (macarrdo instantaneo, enlatados e embutidos), elevada presenca de sucos
industrializados e refrigerantes, acarretando em aumento dos gastos com alimentos adquiridos
nos mercados locais (mercearias € mercadinhos existentes na comunidade). Frozi et al (2014)
observaram que quilombolas extremamente pobres tiveram acesso aos produtos

ultraprocessados, evidenciando uma tendéncia ao aumento desses alimentos nas comunidades
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tradicionais. J& Corréa et al, (2021) identificaram baixo consumo de produtos AUP e de fécil
preparacdo nas comunidades quilombolas paraenses.

Em relagdo a alimentacdo dos escolares quilombolas, o Programa Nacional de
Alimentacdo Escolar (PNAE) pontua que a legislagdo brasileira prevé a garantia de
alimentacdo escolar voltada para as especificidades socioculturais das comunidades,
respeitando seus habitos e tradi¢cdes. Contudo, foi identificado nos estudos de Kaczynski
(2017) e Nascimento et al (2016), que o cardapio dos lanches dos escolares quilombolas era
composto por achocolatados, biscoitos, sucos artificiais e enlatados.

As criancas brasileiras mais vulneraveis, ndo tém acesso a alimentacdo adequada e
saudavel, ndo apenas como um problema de quantidade, mas também de qualidade. O
consumo de AUP é bastante alto no Brasil e ocorre em todas as faixas etérias, incluindo a
primeira infancia (0 a 6 anos) (UNICEF, 2021). Os estudos realizados pela UNICEF em 2020
revelaram o alto consumo de AUP em criangas menores de seis anos beneficiadas pelo
Programa Bolsa Familia e um dos motivos para o alto consumo desses alimentos foram
facilidade de acesso, baixo custo, praticidade de consumo, ndo identificacdo do que €
saudavel e do que deve ser ofertado para as criancas, além de dificuldades de compreender os
rotulos desses produtos (UNICEF, 2021).

Cardoso et al., 2018 pontuam que estudos evidenciam transi¢cdo epidemioldgica
nas comunidades quilombolas, com maior prevaléncia de DCNT, e altas taxas de doencas
infecciosas, aumento da mortalidade infantil e desvios nutricionais. Em relacdo as criancas
quilombolas é observado o aumento do sobrepeso, obesidade, retardo no crescimento, atrasos
no desenvolvimento neuropsicomotor e aumento de infecgdes (Cardoso et al., 2018; Ferreira
et al., 2018).

As questdes socioecondmicas, dificuldades de produzir e adquirir produtos
alimenticios de qualidade e outras questdes elucidadas neste trabalho vem propiciando o
avanco da presenca de AUP nas comunidades tradicionais do Brasil, descaracterizando a sua
cultura alimentar e afetando a salde dessa populacdo, principalmente das criancas, que sao

mais vulneraveis.
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4 MATERIAL E METODOS

Este estudo faz parte de dois projetos principais: “Desenvolvimento de estratégias
nutricionais para prevencao de desvios nutricionais em criancas quilombolas no municipio de
Bequimdo- MA” que visou o desenvolvimento de estratégias nutricionais para prevengao de
desvios nutricionais em criangas menores de dez anos de idade dos quilombos de Bequiméo; e
o projeto “Avaliagdo da satde e rastreamento da SA em criangas menores de 10 anos de idade
da rede publica de ensino das comunidades remanescentes quilombolas pertencentes a uma
cidade da baixada maranhense- MA” com o objetivo de realizar agdes de avaliagdo, manejo e
pesquisa da saude infantil nas comunidades quilombolas de Bequimé&o, por meio dos critérios
da Caderneta de Saude da Crianga do Ministério da Saude e, investigar o estado nutricional e
prevaléncia de anemia da rede publica de ensino.

E importante destacar que a elaboracgdo da proposta dos estudos matrizes foi feita
de forma separada. Entretanto, por compartilharem o mesmo local, populagdo- alvo e mesmo
periodo de execucdo, optou-se por fundir os projetos de pesquisas originais.

A autora desta dissertacdo contribuiu para as analises de dados e redacdo do
presente estudo. Contudo, néo esteve envolvida nas fases de planejamento e execucdo dos
projetos originais, pois ainda ndo estava inserida no programa de pés-graduacdo durante a
coleta dos dados apresentados nesta dissertacdo. Ressalta-se que a pesquisa original estd em
andamento, especificamente na fase de retorno as comunidades quilombolas de Bequiméao-

MA para realizacdo de atividades educativas.

4.1 Tipo de Estudo

Estudo transversal que investigou a IA e o consumo de alimentos segundo o nivel
de processamento em criancas de cinco a nove anos de idade pertencentes as familias das

comunidades remanescentes quilombolas de Bequimao- MA.

4.2 Local de Estudo

O estudo foi realizado nas 10 comunidades remanescentes quilombolas de

Bequimdo- MA, com titulo de posse dos territdrios, certificadas pela Fundagdo Palmares:
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Ariquipd, Conceigdo, Juraraitd, Mafra, Maraja, Pericumd, Ramal de Quindiua, Rio Grande,
Santa Rita e Sibéria. A comunidade de Sassuy nao participou por ndo haver criangas
residentes na faixa etaria do estudo. Bequimdo tem area territorial de 790,222 km2 e uma
populacdo estimada em 19.584 habitantes (IBGE, 2022). A populac¢do infantil (0 a 9 anos) é
estimada em 2.486 criangas, sendo 68,1% declaradas pelos pais como negras (pardas mais
negras), até 2019. Possui Produto Interno Bruto (PIB) per capita de R$ 6.480,26 e indice de
Desenvolvimento Humano Municipal (IDHM) de 0,601 (IBGE, 2022).

Figura 1. Localizag&o das comunidades remanescentes quilombolas de
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4.3 Populacao em Estudo e Critérios de nédo Incluséo

A populacdo foi composta por criangas de cinco a nove anos de idade, que foram
recrutadas por meio das Secretarias de Salde, Planejamento e Educacdo do municipio de
Bequimédo- MA e das liderancas das comunidades quilombolas locais. Estes informaram que
haveria 163 criancas residentes com a faixa etaria do estudo, contudo houve perda de 20
criancas por ndo comparecimento, doenca, viagem. A populacdo total resultou em 143
criancas avaliadas. Nao foram incluidas no estudo criangas que se apresentavam doentes ou
convalescentes, ndo residiam nas comunidades estudadas e que estavam fora do grupo etério

de interesse.
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4.4 Procedimentos de Coleta de Dados

A coleta de dados ocorreu em maio de 2022, apds contatos prévios e aprovacao
das Secretarias de Saude, Planejamento e Educacdo do municipio de Bequimdo e das
liderancas das comunidades quilombolas locais. Foram elaborados os roteiros didrios em cada
comunidade e a identificagéo das criangas com o perfil da pesquisa.

A equipe foi composta por 15 membros devidamente treinados. Foi elaborado um
Manual do entrevistador (APENDICE A) que contemplava as orientagbes para o
desenvolvimento da coleta de dados, com o objetivo de padronizar a logistica do estudo e a
aplicacdo dos instrumentos de coleta de dados.

Inicialmente foi realizado estudo piloto na comunidade quilombola Pontal, ainda
ndo certificada, com 26 criangas sorteadas. Essa etapa permitiu a avaliacdo da logistica do
estudo e adequacédo da metodologia e dos instrumentos adotados na coleta de dados. A coleta
de dados ocorreu por meio do uso de dispositivos moveis (tablets e celulares) para aplicacdo

de formularios semiestruturados.

4.5 Variaveis de Estudo

e (IN) seguranca alimentar das familias quilombolas

A situacdo da AS das familias das criancas quilombolas foi avaliada por meio da
EBIA, por se tratar de um instrumento validado, de baixo custo e de facil aplicacdo para
identificacdo de familias sob risco de 1A (Segall-Corréa et al., 2004) (ANEXO 1).

A EBIA dispde de 14 perguntas centrais fechadas (Gubert et al., 2017) que
mensuram a preocupacdo com a falta de comida, criancas que tiveram reducdo de sua
alimentacdo ou ficaram sem comida com referéncia dos ultimos trés meses, com resposta do
tipo “sim” ou “ndo”. Cada resposta afirmativa representa um ponto € o somatorio dos pontos
avalia os diferentes graus de inseguranca alimentar nas familias (Segall-Corréa et al., 2004).
A escala varia de 0-14 pontos, e 0s niveis sdo categorizados desse modo com familias que
possuem criangas: 0 (zero) ponto significa SA; 1-5 pontos indica IA leve; 6-9 pontos 1A
moderada e 10-14 pontos IA grave (Quadro 1) (Gubert et al, 2017).
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A adaptacdo da EBIA reduzida, proposta por Lopes et al. (2022) e direcionada
para os PCT, néo foi utilizada, pois, no momento da publicacdo dessa proposta, 0 estudo com

as comunidades quilombolas de Bequiméo ja haviam sido executado.

Quadro 1 Critérios de pontuacdo para classificacdo de SA e 1A

Pontuacéo
Classificacao Familias com menores de 18 anos
Seguranca alimentar 0
Inseguranga alimentar leve la5
Inseguranca alimentar moderada 6a9
Inseguranga alimentar grave 10a 14

e Consumo alimentar

A avaliacdo do consumo alimentar das criangas ocorreu por meio do questionario
Recordatdrio de 24 horas (R24h), conforme utilizado no Estudo Nacional de Alimentacdo e
Nutri¢do Infantil (ENANI). Com a aplicacdo do R24h foram obtidas informacdes sobre todos
os horérios e as refeicBes do dia anterior (café da manha, lanches, almoco, jantar), bebidas,
guloseimas, alimentos consumidos, modo de preparo, marcas comerciais e medidas caseiras.
O preenchimento do R24h foi feito em um aplicativo instalado no Dispositivo Movel de
Coleta (DMC). Ademais, para assegurar a exatiddo na quantificacdo dos alimentos, foi
utilizado o manual fotografico do ENANI (ANEXO 2) para demonstrar preparacdes, porcdes
e utensilios. Para descrever a ingestdo habitual da populacdo, o R24 foi repetido em uma
amostra de 44 criancas. Todas as informacgdes sobre consumo alimentar das criangas foram
fornecidas pelos seus pais ou responsaveis.

As quantidades dos alimentos consumidas em medidas caseiras pelas criancas
foram convertidas em gramas e calorias utilizando como base a Tabela Brasileira de
Composicdo de Alimentos (TACO) (TACO, 2011) e complementada pela Tabela de
Composicdo Nutricional dos alimentos consumidos no Brasil do Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) (POF, 2011), assim calculando o valor energético total da

alimentacg&o das criangas.




31

Os alimentos consumidos pelas criangas foram agrupados segundo o grau de
processamento (Quadro 2), de acordo com o Guia Alimentar para a populagdo Brasileira em:
Alimentos INMP (café com leite, pronto e do tipo expresso e chas; leite em pé integral;
carnes; pescados; farinha de mandioca; arroz; macarrdo; ingredientes culinarios; feijoes e
oleaginosas; preparagGes mistas de arroz/macarrdo/feijdo/carnes/verduras e legumes; ovos;
pipoca; cuscuz de milho; beiju de tapioca; mingau de tapioca, mingau de aveia; frutas e suco
de frutas naturais; verduras e legumes); Alimentos processados (Pao francés; queijo mugarela;
carne seca e sardinha em conserva) e AUP (Suco artificial e refrigerantes; Guloseimas;
Biscoitos (salgada e doce); logurtes e bebidas lacteas; linguica; salsicha; nuggets; paes doce;
pdo de forma; pdo branco, pastel, torradas; margarina; bolo com recheio e cobertura; papas
industrializadas) (Brasil, 2014; Brasil, 2019). As preparacfes culinarias e os ingredientes
foram incluidos no grupo dos alimentos INMP.

Foi calculado o percentual caldrico dos grupos alimentares em relagdo ao valor
energético total da alimentacdo das criancas. O percentual de contribuicdo dos grupos foi

utilizado nas analises estatisticas de forma continua.

Quadro 2 Classificacdo dos alimentos a partir de seu grau de processamento conforme o Guia
Alimentar para a Populacédo Brasileira (BRASIL, 2019)

Classificacao dos Definicéo

alimentos

INMP

Ingredientes

processados

culinarios

Séo alimentos de origem animal e vegetal que ndo sofreram qualquer
alteracdo apds deixar a natureza. Alimentos minimamente processados
correspondem a alimentos in natura que foram submetidos a processos de
limpeza, remocdo de partes ndo comestiveis ou indesejaveis,
fracionamento, moagem, secagem, fermentacdo, pasteurizacao,
refrigeracdo, congelamento e processos similares que nao envolvam
agregacdo de sal, acgUcar, Oleos, gorduras ou outras substancias ao
alimento original. Exemplos: Carne bovina, suina, pescado, legumes,
verduras, leite pasteurizado, farinha de mandioca, cha, cafe.

Sdo produtos extraidos de alimentos in natura ou da natureza por
processos como prensagem, moagem, trituracdo, pulverizacgdo e refino.

Séo utilizados para temperar e cozinhar alimentos e para criar



Processados

AUP
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preparacdes culinarias variadas. Exemplos: Oleo de soja, girassol, oliva,
banha de porco, sal, acucar.

Sdo fabricados pela inddstria com a adi¢do de sal ou agUcar ou outra
substancia de uso culinério a alimentos in natura para torna-los duraveis
e mais agradaveis ao paladar. S0 produtos derivados diretamente de
alimentos e sdo reconhecidos como versdes dos alimentos originais. S&o
usualmente consumidos como parte ou acompanhamento de preparacdes
culinarias feitas com base em alimentos minimamente processados.
Exemplos: Carne seca, queijos, frutas em calda, paes feitos com farinha
de trigo.

Sdo formulagdes industriais feitas inteiramente ou majoritariamente de
substancias extraidas de alimentos (0leos, gorduras, agucar, amido,
proteinas), derivadas de constituintes de alimentos (gorduras
hidrogenadas, amido modificado) ou sintetizadas em laboratorio com
base em matérias organicas como petréleo e carvdo  (corantes,
aromatizantes, realcadores de sabor e varios tipos de aditivos usados para
dotar os produtos de propriedades sensoriais atraentes). Técnicas de
manufatura incluem extrusdo, moldagem, e pré-processamento por fritura
ou cozimento. Exemplos: Biscoitos, sorvetes, macarrdo instantaneo,

guloseimas, refrigerante, achocolatado. pao de forma, embutidos.

e Variaveis sociodemograficas

Foram consideradas para este estudo as seguintes variaveis: sexo da crianca e do

chefe da familia (feminino, masculino), faixa etaria da crianca (<7 ¢ >7 anos ), cor da pele

referida pelos pais ou responsaveis (brancas, pardas e pretas), ano escolar da crianca (1° ao 4°

ano, 5° ao 7° ano), grau de instrucdo dos pais/responsaveis (Analfabeto/Fundamental |

incompleto, Fundamental completo/Médio incompleto, Médio completo/Superior incompleto,

Superior completo), beneficiario de programa de transferéncia de renda (sim ou ndo), renda

per capital mensal (<% salario minimo e > ¥ salario minimo, do ano de 2022), estrato

socioeconémico (B2, C1/C2, D/E), total de moradores (<5 e > 5 moradores), tratamento da

agua (tratada e ndo tratada), e manejo do lixo (coleta do servigo de limpeza, queimado,

outros) (APENDICE B). A distancia das comunidades quilombolas de Bequimio para o
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centro do municipio (5-10 Km, 11-29 Km) foi calculada em quildmetros (km), com auxilio do

software Google Maps. Sendo o ponto de corte da distancia verificada por meio da mediana.

4.6 Anélise Estatistica

O processo iniciou-se com a construgdo do banco de dados no programa
Microsoft Office Excel e posteriormente repassadas para o software R 4.3.1, com nivel de
significancia de 5%.

As varidveis qualitativas foram descritas em frequéncias absolutas e relativas e as
variaveis quantitativas em média e erro padrdo

Para a analise descritiva dos dados as variaveis qualitativas foram descritas em
frequéncias absolutas e relativas e as quantitativas foram descritas por média e erro padrédo. A
normalidade das variaveis foi verificada pelo teste de Shapiro Wilk. A IA e as caracteristicas
sociodemograficas foram comparadas com o consumo percentual dos alimentos AUP e
alimentos INMP utilizando os testes Mann-Whitney (Wilcoxon Rank Sum Test), quando
comparados dois grupos ou Teste de Kruskal-Wallis quando comparados trés grupos ou mais.

As analises de associacdes entre a IA e o consumo de alimentos AUP e INMP
pelas criancas quilombolas foram feitas por meio do modelo de regressao linear multivariado
para o calculo do coeficiente Beta com o intervalo de confianca de 95% (IC 95%), analisados
de forma continua.

Assim, foram criados dois modelos de regressao linear ajustados da associacao
entre a 1A e o consumo alimentar das criancas. O modelo 1 considerou a IA em todos 0s
niveis (leve, moderada e grave) e categorias diferentes e 0 modelo 2 considerou a IA em todos
0s nhiveis na mesma categoria. Ambos os modelos da associacdo do consumo alimentar das
criancas com a IA das familias foram ajustados pela faixa etaria da crianga (<7 e >7 anos),
Beneficiario do Programa Auxilio Brasil (sim, ndo), estrato socioecondmico (B2, C1/C2,
D/E), e a distancia em km das comunidades em relacdo ao centro de Bequimdo (5-10 km/11-
29km).

4.7 Aspectos Eticos, Legais e Financiamento

Os projetos foram aprovados pelo Comité de Etica e Pesquisa do Hospital

Universitario da Universidade Federal do Maranhdo (HU-UFMA) atendendo a Resolucdo n°
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466 de 12/12/2012, do Conselho Nacional de Saude e suas complementares para pesquisas
envolvendo seres humanos. Pareceres N° 3.711.271 em 18 de novembro de 2019 e N°
4.544.204 em 17 de fevereiro de 2021 (ANEXO C).

O Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foi assinado pelo
participante concordante (APENDICE C). O Termo de Assentimento Livre e Esclarecido
(TALE), também foi assinado pelas criancas maiores de sete anos de idade (APENDICE D).

Os documentos originais ficaram com os entrevistadores e a cdpia ficou com os
entrevistados. E uma protecio legal e moral para os pais ou responsaveis, criancas e para o
pesquisador. Os entrevistados que ndo conseguiram assinar o seu nome foram orientados a
colocar a sua impressao digital.

Os projetos foram financiados pela Fundagdo de Amparo a Pesquisa e ao
Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico do Maranhdo (FAPEMA).
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5 RESULTADOS

5.1 Artigo

ASSOCIACAO ENTRE INSEGURANCA ALIMENTAR E CONSUMO DE ALIMENTOS
ULTRAPROCESSADOS EM CRIANCAS DE COMUNIDADES QUILOMBOLAS DE
BEQUIMAO-MARANHAO

(A ser submetido a Revista Ciéncia e Saude Coletiva. Fator de impacto 1.7, Qualis A1)
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Associagdo entre inseguranca alimentar e consumo de alimentos e ultraprocessados em
criancgas de comunidades quilombolas de Bequimé&o- Maranhéo

Walkyria Conceigdo Fonseca (https://orcid.org/0009-0008-7791-8166)%;

Poliana Cristina de Almeida Fonseca Viola (https://orcid.org/0000-0002-8875-5154)*

! Programa de Pos-graduacdo em Salde Coletiva, Universidade Federal do Maranh&o,
Maranh&o- Brasil

Resumo

O objetivo deste estudo foi avaliar a associacdo entre a inseguranca alimentar (1A) e o
consumo de alimentos in atura e minimamente processados (INMP) e ultraprocessados
(AUP) em criancas de comunidades quilombolas de Bequim&o- Maranhfo. E um estudo
transversal com 143 criancas de cinco a nove anos de idade, pertencentes as 10 comunidades
quilombolas certificadas de Bequimdo- MA no ano de 2022. A IA foi medida pela Escala
Brasileira de Inseguranca Alimentar (EBIA), o consumo alimentar pelo recordatério de 24hs,
as caracteristicas sociodemogréaficas por meio de questionario semiestruturado e a distancia
das comunidades para centro urbano pelo software Google Maps. Empregou-se a analise de
regressao linear maltipla, com nivel de significancia de 5%. A IA moderada (B:11; 1C95%:
2,1; 20) se associou com 0 aumento do consumo de alimentos AUP e com a diminui¢do do
consumo de alimentos INMP (B: -13; 1C95%: -22; -3,3) e a IA leve (B: -8,7; 1C95%: -17; -
0,34) com a reducdo do consumo de alimentos INMP. A IA (leve, moderada e grave) se
associou com 0 aumento da ingestdo dos alimentos AUP (B: 7.9; 1C95%: 0,47; 15) e com a
reducdo dos alimentos INMP (B: -9,1; 1C95%: -17; -1,4) da dieta das criancas. A 1A das
familias com criancas quilombolas de Bequimdo esteve associada a pior qualidade da
alimentacdo, com o aumento do consumo de alimentos AUP e com a reducéo da ingestdo de
comida de verdade, baseada em alimentos INMP. Fazendo necessario implementacdo de
politicas publicas que fortalecam a SA para melhorar a qualidade de vida e salde das
criancas.

Palavras-chaves: Seguranca alimentar, Consumo alimentar, Criancas afrodescendentes,
Nutri¢do infantil, Saude alimentar

Introducéo

A formacdo dos primeiros quilombos brasileiros ocorreu no periodo colonial,
datado em 1570 1], e apds a aboli¢do da escravatura, originou-se em diferentes circunstancias:
fuga da escravidao, participacdo em guerras e territorialidade vinda de ordens religiosas. Os
quilombos atuais, também denominados de comunidades remanescentes quilombolas, sdo
constituidos, em grande parte, por descendentes dos negros escravizados 2. Para obter a
regularizacdo fundidria e o reconhecimento de identidade da comunidade enquanto
remanescente de quilombo é necessario a certificacdo das terras, que é de responsabilidade da
Fundacdo Cultural Palmares, vinculada ao Ministério da Cultura (FCP/MiInC) [3).

O censo demogréafico de 2022 revelou que o Brasil possui 1,3 milhdes de pessoas

que se autodeclaram quilombola: 905,4 mil (68,2%) residem no Nordeste, sendo Bahia com
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397,1 mil (29,9%) e Maranh&o com 269,1 mil (20,3%), concentrando a metade da populacéo
quilombola do Brasil. Entretanto, apenas 4,3% do total de quilombolas do Brasil reside em
territorios titulados. Assim, 95,67% dessa populacdo ndo obtiveram os titulos definitivos de
suas terras no processo formal de regularizacdo fundiéria 4.

Consideravel parte dos territorios quilombolas sdo rurais e localizados em éareas
remotasis], tendo como principal atividade econdmica a agricultura familiar. Contudo, 0 modo
de producdo é ristica, possui limitagdes de recursos financeiros para investir na sua
produtividade agricola e de politicas publicas direcionadas a seguranca alimentar e nutricional
(SAN)s] [71. Dessa forma, limitando os quilombolas de adquirirem alimentos em quantidade e
qualidade adequadasis).

A Lei Organica de Seguranca Alimentar e Nutricional (LOSAN) n° 11346, de 15
de setembro de 2006 determina que é direito de todos o acesso regular e permanente aos
alimentos de qualidade e em quantidade suficiente, respeitando a diversidade cultural e
econémica [9]. O descumprimento da Lei leva a inseguranga alimentar e nutricional (1A), que
é mensurada pela EBIA (Escala Brasileira de Inseguranca Alimentar) e classificada em 4
niveis: seguranca alimentar (SA), IA leve, moderada e grave [i0]. Esta ultima categoria refere-
se a reducdo de consumo de alimentos entre as criangas assim como os demais membros da
familia, indicando a experiéncia de fome vivenciada no domicilio [11. Estudos apontam que as
familias quilombolas estdo em IA moderada a grave [12] [13] [14] [10] € residem, principalmente,
nas regides norte e nordeste do Brasil, sdo agricultores e pequenos agricultores e possuem
lares chefiados por pretos e pardos [is).

Conjuntamente ao aumento da 1A nas comunidades quilombolas, esta ocorrendo a
descaracterizacdo da culinaria tradicional quilombola pela diminuicdo do consumo de
alimentos tradicionais como sopédo, mocoto, feijoada, tapioca, canjica, doce de laranja azeda e
taioba [16). Em contrapartida, observa-se a crescente introducdo de alimentos ultraprocessados
(AUP) nas comunidades quilombolas, ocorrendo devido a facilidade da compra, influéncia
das midias e pela dificuldade da produtividade agricola nas comunidades [17] 18] [19].

Os guias alimentares orientam que a base da alimentacdo deve ser o consumo
diario de alimentos INMP e que se deve evitar os alimentos AUP [20] [21]. Estes sdo produzidos
por meio de inUmeros processos industriais que incluem o uso de aditivos para melhorar as
suas caracteristicas sensoriais [221. Esses processos industriais sdo deletérios a saude, tanto
para os adultos quanto para as criangas, posto que estas requerem uma alimentacdo

equilibrada e rica em nutrientes para que possam crescer e desenvolver de forma saudavel.
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H& uma emergéncia de estudos sobre a salde dos quilombolas, entretanto, ha
questdes ainda pouco exploradas na populacdo negra, como a relagdo entre o consumo
alimentar e SA 5] [17][13], em especial nas criangas das comunidades quilombolas, que séo as
mais afetadas por essas fragilidades. Dessa forma, este estudo tem como objetivo avaliar a
associagdo entre a 1A e o consumo de alimentos INMP e AUP em criangas de comunidades

quilombolas de Bequimé&o- MA.

Métodos

Area e populacéo de estudo

O presente estudo faz parte de dois projetos matrizes: “Desenvolvimento de
estratégias nutricionais para prevencdo de desvios nutricionais em criangas quilombolas no
municipio de Bequimdo- MA” que visou o desenvolvimento de estratégias nutricionais para
prevencdo de desvios nutricionais em criancas menores de dez anos de idade dos quilombos
de Bequimao; e o projeto “Avaliagdo da satde e rastreamento da SA em criangas menores de
10 anos de idade da rede publica de ensino das comunidades remanescentes quilombolas
pertencentes a uma cidade da baixada maranhense- MA” com o objetivo de realizar agdes de
avaliacdo, manejo e pesquisa da saude infantil nas comunidades quilombolas de Bequiméo,
por meio dos critérios da Caderneta de Saude da Crianca do Ministério da Saude e, investigar
o0 estado nutricional e prevaléncia de anemia da rede publica de ensino.

Trata-se de um estudo transversal realizado em dez comunidades quilombolas de
Bequimdo-Maranhao, Brasil. O municipio possui 11 comunidades remanescentes quilombolas
reconhecidos pela Fundacdo Cultural Palmares e pelo Ministério da Cultura: Ariquipa,
Conceicdo, Juraraitd, Mafra, Maraja, Pericumd, Ramal de Quindiua, Rio Grande, Santa Rita,
Sibéria e Sassuy [231. Mas, apenas a comunidade Sassuy ndo participou do estudo por nédo
haver criancas na faixa etaria estudada.

A populacdo foi composta por criangas de cinco a nove anos de idade, que foram
recrutadas por meio das Secretarias de Salde, Planejamento e Educacdo do municipio de
Bequimdo- MA e das liderancas das comunidades quilombolas locais. Estes informaram que
haveria 163 criancas residentes com a faixa etaria do estudo, contudo houve perda de 20

criangas por ndo comparecimento, viagem e pelos critérios de ndo inclusdo: doentes,
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convalescentes, fora do grupo etario de estudo e ndo residiam no local. A populagéo total do
estudo resultou em 143 criangas.

A coleta de dados ocorreu em maio de 2022. Antes da coleta de dados, foi
realizado estudo piloto para avaliacdo logistica da coleta de dados e adequacao metodoldgica
dos instrumentos adotados. Os entrevistadores foram treinados e estes poderiam consultar o

manual do entrevistador para o esclarecimento de davidas.

Variaveis do estudo

Para avaliar IA das familias quilombolas de Bequiméo foi utilizada a EBIA,
composta por 14 perguntas fechadas que mensuram a preocupacdo com a falta de comida,
criangas que tiveram reducdo de sua alimentacdo ou ficaram sem comida nos ultimos trés
meses, com resposta do tipo “sim” ou “nao”. Cada resposta afirmativa representa um ponto e
0 somatdrio dos pontos avalia os diferentes graus de IA nas familias 24). A escala varia de 0-
14 pontos, e os graus de IA de familias com criancas séo categorizados da seguinte forma:
zero significa seguranca alimentar; 1-5 pontos indica inseguranca alimentar leve; 6-9 pontos
indica inseguranca alimentar moderada; e 10-14 pontos corresponde a inseguranca alimentar
grave [251. Com 0 propdsito de abranger diversas maneiras de acesso aos alimentos (producéo
agricola, producéo de alimentos para autoconsumo e extrativismo) [26).

O consumo alimentar das criancas foi avaliado por meio do Recordatorio de 24
horas (R24h) utilizado no Estudo Nacional de Alimentacdo e Nutricdo Infantil (ENANI).
Foram obtidas informacdes sobre o nimero e horario das refei¢des, alimentos, preparacdes e
quantidades consumidas pelas criangas no dia anterior a entrevista. O preenchimento do R24h
foi feito em um aplicativo instalado no Dispositivo Mdvel de Coleta (DMC). Para assegurar a
precisdo na quantificacdo dos alimentos, foi empregado o manual fotografico de quantificacéo
alimentar infantil do ENANI para demonstrar preparacdes, porcdes e utensilios [277. Para
descrever a ingestdo habitual da populacdo, o R24 foi repetido em uma amostra de 44
criancas. Todas as informacdes sobre consumo alimentar das criangas foram fornecidas pelos
Seus pais ou responsaveis.

As quantidades dos alimentos consumidas em medidas caseiras pelas criancas
foram convertidas em gramas e calorias utilizando como base a Tabela Brasileira de
Composicdo de Alimentos (TACO)ps) e complementada pela Tabela de Composicdo

Nutricional dos alimentos consumidos no Brasil do Instituto Brasileiro de Geografia e



40

Estatistica (IBGE)r291, sendo calculado em seguida o valor energético total da alimentacéo.
Posteriormente, os alimentos consumidos pelas criancas foram classificados em trés grupos,
de acordo com seu grau de processamento em Grupo 1: INMP (café com leite, pronto e do
tipo expresso e chés; leite em po integral; carnes; farinha de mandioca; arroz; macarréo;
ingredientes culinarios; feijdes e oleaginosas; pescados; preparacdes mistas de
arroz/macarrao/feijao/carnes/verduras e legumes; pipoca; cuscuz de milho; beiju de tapioca;
ovos de galinha e de pata; mingau de tapioca, mingau de aveia; frutas e suco de frutas
naturais; verduras e legumes; Grupo 2: Alimentos processados: (P&o francés; sardinha em
conserva; queijo mucarela e carne seca); Grupo 3: Alimentos AUP (Biscoitos (salgado e
doce); salgadinho tipo chips; guloseimas; margarina; pastel; pdo de forma; iogurtes e bebidas
lacteas; bolo com recheio e cobertura; linguica; salsicha; nuggets; papas industriais; sucos
artificiais e refrigerantes). As preparacdes culinarias e os ingredientes foram incluidos no
grupo dos alimentos INMP. Foi calculado o percentual calorico dos grupos alimentares em
relacdo ao valor energético total da dieta das criancas. O percentual de contribuicdo dos
alimentos INMP alimentos processados e alimentos AUP foram utilizados nas anélises de
forma continua.

Para este estudo foram utilizadas as variaveis sociodemograficas (variaveis
obtidas pelo questionario geral da pesquisa): sexo da crianca e do chefe da familia (masculino,
feminino), idade da crianga (<7 e >7 anos), cor da pele referida pelos pais ou responsaveis
(brancas, pardas e pretas), nimero de moradores no domicilio (<5 e >5 moradores),
tratamento da agua (tratada e ndo tratada), destinacdo do lixo (coleta do servico de limpeza,
queimado, outros), ano escolar atual da crianca (1° ao 4° ano, 5° ao 7° ano), renda familiar per
capita(<1/4 de salario minimo e >1/4 de salario minimo do ano de 2022), escolaridades dos
pais/responsaveis (Analfabeto/Fundamental | incompleto, Fundamental completo/Médio
incompleto, Médio completo/Superior incompleto, Superior completo), estrato
socioeconémico conforme o critério de classificacdo econdmica Brasil 307 (B2, C1/C2, D/E)
acesso aos beneficios governamentais (sim, ndo). A distancia entre as comunidades
quilombolas e o centro urbano do municipio (5- 10 km e 11 -29 km) foi calculada em

quilémetros (km), com auxilio do software Google Maps.

Andlise estatistica
A analise foi realizada com o software R 4.3.1, com nivel de significancia de 5%

para andlise descritiva e de associagfes das caracteristicas sociodemogréficas, niveis de 1A e 0
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consumo alimentar das criangas. As varidveis qualitativas foram descritas em frequéncias
absolutas e relativas e as variaveis quantitativas em média e erro padrdo. A normalidade das
variaveis foi verificada pelo teste de Shapiro Wilk. A 1A e as caracteristicas
sociodemogréficas foram comparadas com o consumo percentual de AUP e INMP utilizando
o0 teste Mann-whitney (Wilcoxon Rank Sum Test), quando comparados dois grupos ou Teste de
Kruskal-Wallis quando comparados trés grupos ou mais.

As avaliacdes de associacOes entre a 1A e 0 consumo de AUP e INMP pelas
criancas quilombolas foram feitas por meio do modelo de regresséo linear multivariado para o
calculo do coeficiente Beta com o intervalo de confianca de 95% (1C95%), analisados de
forma continua.

Dessa forma, foram criados dois modelos de regressao linear ajustados: O modelo
1 considerou a 1A em todos os niveis (leve, moderada e grave) e categorias diferentes e o
modelo 2 considerou a IA em todos os niveis ha mesma categoria. Ambos os modelos da
associa¢do do consumo alimentar das criangas com a IA das familias foram ajustados pela
faixa etéria da crianga (<7 e >7 anos), Beneficiario de transferéncia de renda (sim, ndo),
estrato socioeconémico (B2, C1/C2, D/E) e a distancia em km das comunidades em relacéo
ao centro de Bequimao (5-10 km/11-29km).

Consideracoes éticas

Pesquisas aprovadas pelo Comité de Etica e Pesquisa do Hospital Universitario da
Universidade Federal do Maranhdo (HU-UFMA) (pareceres favoraveis: 3.711.271 em 18 de
novembro de 2019 e 4.544.204 em 17 de fevereiro 2021). Os pais ou responsaveis assinaram

0 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para a participacdo das crian¢as no estudo.

Resultados

Foram avaliadas 143 criancas quilombolas, com idade igual ou superior a 7 anos
(64%), predominantemente do sexo feminino (52%) e da cor preta (58%). Em relacdo a
escolaridade, 83% estavam cursando do 1° ao 4° ano de estudo e 51% dos pais/responsaveis
possuiam ensino fundamental completo/ensino médio completo.

A maioria das familias dessas criangas pertenciam a classe econdmica D/E (83%)
e recebiam beneficios do Programa Auxilio Brasil (86%). A renda familiar per capita era
inferior a 1/4 do salario-minimo de 2022 para 77% das familias. As habitacfes das familias

quilombolas, em sua maioria, tinham mais de cinco moradores (62%) e eram chefiados por
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mulheres (52%). Cerca de 62% dessas residéncias possuiam tratamento de agua, enquanto
97% realizavam a queima de seu lixo. Observou-se que 64% das comunidades quilombolas
estavam situadas a uma distancia de 5 -10 quildometros do centro de Bequimdo. Em relacdo a
seguranca alimentar, constatou-se que 82% das criangas quilombolas estavam em situacdo de
IA, enquanto 18% das familias encontravam-se em situacdo de SA (Tabela 1).

A ingestdo média de calorias pelas criangas quilombolas foi de 2.713 kcal. Os
alimentos IMMP e ingredientes culinarios contribuiram com 60,9% desse total, com destaque
para os cafés/chas (13,9%) e leite em pd integral (10,9%). Os alimentos processados
contribuiram com uma propor¢do menor de calorias consumidas (1,4%). A contribuicdo dos
AUP foi de 37,7% do total energético diario, sendo 12,1% procedente dos biscoitos

salgados/salgadinhos tipo chips, 5% de biscoito doce e pdo doce (Tabela 2).

Tabela 1. Caracterizacdo sociodemografica e IA das criancas quilombolas de Bequiméo,
Maranhdo, 2022.

Variaveis n (%)

Sexo da crianca
Feminino 75 (52%)
Masculino 68 (48%)
Faixa etaria da crianga
<7 anos 52 (36%)
>7 anos 91 (64%)

Cor/raga da crianga

Branca 5 (4%)
Parda 55 (38%)
Preta 83 (58%)

Ano escolar da crianca
1°a0 4°ano 118 (83%)
5° ao 7° ano 25 (17%)
Sexo do chefe de familia
Feminino 74 (52%)

Masculino 68 (48%)



43

Variaveis n (%)
Grau de instrucéo dos pais/responsaveis
Analfabeto/Fundamental | incompleto 21 (16%)
Fundamental completo/Médio incompleto 67 (51%)
Médio completo/Superior incompleto 40 (31%)
Superior completo 3 (2%)
Beneficiario de transferéncia de renda
Nao 20 (14%)
Sim 123 (86%)

Renda familiar per capita*
< 1/4 Salario-Minimo
>1/4 Salario-Minimo
Estrato socioecondémico
B2
cl/cz2
D/E
Total de moradores nos domicilios
<5 moradores

>5 moradores

Distancia das comunidades ao cento de Bequimao

11-29Km
5-10Km
Tratamento de 4gua nos domicilios
Néo tratada
Tratada
Manejo do lixo
Coleta do servigo de limpeza
Outros
Queimado
(In)seguranca alimentar

IA grave

104 (77%)

31 (23%)

1 (1%)
23 (16%)
119 (83%)

54 (38%)

89 (62%)

52 (36%)
91 (64%)

54 (38%)
89 (62%)

3 (2%)
1 (1%)

118 (97%)

36 (25%)
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Variaveis n (%)
IA leve 45 (31%)
IA moderada 36 (25%)
AS 26 (18%)

*Salario-Minimo no Brasil em 2022: $US 2424 (R$ 1.212 (Reais))

Tabela 2. Participacdo caldrica dos grupos alimentares na alimentacdo das criangas

quilombolas, segundo o nivel de processamento dos alimentos, Bequiméo- Maranhdo, 2022.

Kcal/dia/crianca Total de calorias

(%)
Grupos de alimentos Média + EP! Média + EP!
Alimentos INMP 1.574 + 47 60,8+1,4
Café com leite, pronto e do tipo expresso/chas 331+ 15 139+0,8
Leite em po integral 293 £ 22 10,9+0,9
Carnes (exceto peixe) 20+ 14 80,5
Farinha de mandioca 198 + 18 72+7
Arroz e macarrao 164 +6 6,8+0,3
Ingredientes culinarios 125+ 19 4,1+0,6
Frutas e suco de frutas natural 58 + 6 2,1+0,2
Feijbes e oleaginosas 48+9 1,7£0,3
Peixes 465 1,8+0,2
Preparacdes mistas de arroz/macarrao/feijao/carnes/verduras 387 16+0,3
e legumes
Pipoca, cuscuz de milho e beiju de tapioca 36+8 1,7+0,4
Ovo de galinha e de pata 24 + 4 0,8+0,2
Mingau de tapioca e mingau de aveia 63 0,3+0,1
Verduras e legumes 3+1 0,1+0,04
Alimentos processados 36+7 1.4+0,3
Pao Francés 17+6 0,6 +£0,2
Sardinha em conserva 16+4 0,6 +£0,2
Queijo mucarela e carne seca 4+3 0,2+0,1
Alimentos AUP 1.102 + 63 37,7+15
Biscoito salgado/salgadinho tipo chips 318+ 24 121+1
Biscoito doce e pédo doce 187 + 24 6+0,8
Guloseimas* 170 + 27 +0,8
Margarina 123 +19 2+0,6
Pastel, pdo de forma e torradas 106 + 13 3,9+05
logurtes e bebidas lacteas 50 + 14 20+05
Bolo com recheio e cobertura 57 +£13 1,8+0,4
Linguica, salsicha e nuggets 54+8 21+0,3
Papas industriais 15+6 0,6+ 0,3
Suco artificiais e refrigerantes 13+2 05+0,1

Média do consumo diario**

2.713+91
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Kcal/dia/crianga Total de calorias
(%)

Grupos de alimentos

Média + EP* Média + EP*

! kcal, calorias; EP, erro padréo

*Balas; bombom de chocolate; brigadeiro; sorvete; Gelinho sacolé

Foram observadas maiores medianas percentuais de consumo de alimentos AUP

em comunidades localizadas a 5-10 km da zona urbana de Bequimédo e maiores medianas

percentuais de consumo de alimentos INMP em quilombos situados a 11-29 km da zona

urbana (p<0,05). Para as demais variaveis sociodemogréaficas e os niveis de IA ndo foram

observadas diferencas estatisticas no consumo alimentar (p>0,05) (Tabela 3).

Tabela 3 Mediana de consumo de alimentos AUP e INMP (%) de acordo com as variaveis
sociodemograficas e os niveis de IA de familias das criangas quilombolas de Bequimao,

Maranhdo, 2022.

Alimentos AUP (%)

Alimentos INMP (%)

Variaveis Mediana® p-valor Mediana® p-valor
Sexo da crianca 0.785 0.773
Feminino 35.8 (21.2, 49.5) 59.6 (47.8, 71.4)
Masculino 38.0 (26.4, 44.5) 57.4 (47.1, 69.1)
Faixa etaria da crianca 0.155 0.315
<7 anos 32.8(25.9,42.0) 63.6 (49.5, 71.4)
>7 anos 39.1 (24.6, 49.1) 56.7 (47.0, 70.5)
Cor/raga da crianga 0.791 0.817
Branca 34.3(28.6, 37.3) 62.7 (60.2, 68.6)
Parda 37.3(21.5,44.8) 58.8 (46.7, 72.5)
Preta 37.4(26.7,47.8) 58.1 (49.5, 67.5)
Ano escolar da crianca 0.967 0.939
1° a0 4°ano 36.8 (25.5, 47.3) 58.1(47.8, 70.1)
5° a0 7°ano 38.0 (25.0, 47.5) 59.8 (45.2, 71.6)
0.515 0.969
Sexo do chefe de familia
Feminino 39.1 (24.1, 50.5) 58.1 (47.3,72.4)
Masculino 36.0 (26.5, 46.3) 59.8 (50.5, 68.6)
0.058 0.192

Grau de instrucéo dos pais/responsaveis

Analfabeto/Fundamental | incompleto

27.1(16.2, 41.3)

63.7 (55.1, 73.5)
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Alimentos AUP (%0)

Alimentos INMP (%)

Variaveis

Mediana!

p-valor

Mediana®

p-valor

Fundamental completo/Médio incompleto

Médio completo/Superior incompleto

Superior completo

Beneficiario de programa de transferéncia de renda

Né&o
Sim
Renda familiar per capita
< 1/4 Salario-Minimo
>1/4 Salario-Minimo
Estrato socioecondmico
B2
Ccl/ic2
D/E
Total de moradores nos domicilios
<5 moradores
>5 moradores

Distancia das comunidades ao centro de Bequiméo

5-10 Km
11-29Km

(In)seguranca alimentar
AS
1A

Niveis de (In)seguranca alimentar

SA
IA leve
IA moderada

IA grave

36.8 (22.0, 43.5)

40.8 (33.5, 52.1)
20.2 (18.8, 35.0)

39.2 (30.9, 51.0)
36.0 (23.2, 44.8)

36.1 (22.7, 44.6)
41.3(27.7, 51.5)

20.2 (20.2, 20.2)
38.8 (29.0, 49.8)
36.8 (23.2, 45.4)

37.4 (24.4, 47.6)
36.8 (26.1, 47.3)

39.3 (28.0, 49.4)
28.3(20.1, 41.4)

29.8 (20.4, 50.7)
38.0 (26.4, 47.0)

29.8 (20.4, 50.7)
39.3 (26.4, 48.6)
40.7 (32.0, 44.9)
32.8 (20.5, 41.3)

0.175

0.139

0.372

0.954

0.016

0.299

0.115

59.0 (50.4, 73.3)

51.7 (46.8, 65.3)
73.3 (54.4, 74.5)

51.7 (47.1, 64.9)
59.0 (47.8, 71.6)

58.8 (47.7, 72.4)
56.0 (47.6, 67.1)

75.8 (75.8, 75.8)
55.0 (48.8, 66.9)
58.7 (47.7, 72.3)

57.2 (47.3, 71.5)
58.7 (49.5, 70.2)

55.3 (47.5, 65.8)
66.3 (53.2, 77.5)

66.0 (47.3, 75.6)
58.1 (48.2, 68.3)

66.0 (47.3, 75.6)
56.3 (50.7, 67.6)
55.9 (46.6, 65.7)
62.8 (52.6, 74.0)

0.141

0.545

0.487

0.645

0.010

0.286

0.247

! Mediana (Intervalo interquartil)

*Salario-Minimo no Brasil em 2022: $US 242,4 (dolares) (R$ 1.212 (Reais))

Na analise multivariada ajustada, a IA moderada (B:11; 1C95%: 2,1; 20) se
associou com o aumento do consumo de AUP. A IA leve (B: -8,7; 1C95%: -17; -0,34) e IA

moderada (B: -13; 1C95%: -22; -3,3) se associaram a diminui¢do do consumo de alimentos
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INMP. Nos dois modelos ajustados os quilombos localizados a uma distancia de 5.5 -10.4 km
do centro de Bequimé&o se associaram com o aumento do consumo de AUP e com a redugéo
da ingestéo de alimentos INMP (Tabela 4).

As criancas pertencentes a familias em qualquer nivel de IA apresentaram
aumento do consumo de AUP (B: 7.9; 1C95%: 0,47; 15) e menor consumo de alimentos
INMP (B: -9,1; IC95%: -17; -1,4) (Tabela 4).

Tabela 4 Anéalise multivariada da associagdo entre IA e o consumo de alimentos AUP e INMP
(%) por criancas quilombolas. Bequimé&o, Maranhéo, 2022.

% Alimentos AUP % Alimentos INMP

- 95% p 95% p

variaveis B CI* valor B CI* valor
Modelo
ajustado 1

Niveis de (In)segurancga alimentar

SA — — — —

IA leve 8.1 -0.08,16 0.052 -8.7 -17,-0.34 0.041

IA moderada 11 21,20 0.016 -13 -22,-3.3 0.008

IA grave 4.3 -48,13 0.350 -6.2 -16,3.1 0.189
Faixa etaria da crianca

<7 — — — —

>7 5.4 -0.39,11 0.067 -3.6 -9.6,2.4 0.235
Beneficiario de programa de transferéncia
de renda

Né&o — — — —

Sim -6.3 -15,25 0.161 7.6 -15,17 0.100
Estrato socioecondmico

B2 — — — —

c1l/c2 15 -18,48 0.357 -14 -48,20 0.424

D/E 14 -19,46 0.409 -13 -46,21 0.458
Distancia das comunidades ao centro de
Bequimao

11-29Km — — — —

5-10Km 6.3 0.33,12 0.039 - -13,-0.59 0.032

6.7
Modelo
ajustado 2

(In)seguranca alimentar
SAN — — — —
1A 7.9 0.47,15 0.037 -9.1 -17,-1.4 0.020
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% Alimentos AUP % Alimentos INMP
. 95% p 95% p

Variaveis B CI* valor B CIt valor
Faixa etaria da crianca

<7 — — — —

>7 5.0 -0.73, 0.086 - -9.1,28 0.294

11 3.1

Beneficiario de transferéncia de renda

Néo — — — —

Sim -6.1 -14,2.2 0148 7.0 -15,16 0.107
Estrato socioecondmico

B2 — — — —

Cc1/c2 15 -18,48 0.359 -14 -48,19 0.401

D/E 13 -20,45 0.438 -12 -45,21 0.460
Distancia das comunidades ao centro de
Bequiméo

11-29Km — — — —

5-10Km 7.0 1.2,13 0.019 -7.3 -13,-1.3 0.018

IC = Intervalo de confianca

Discusséo

Este estudo indicou alta prevaléncia de 1A entre as familias das criancas
quilombolas de Bequimdo- MA, as quais enfrentam condi¢cdes socioeconémicas
desfavoraveis. Notavelmente, a alimentacdo das criancas estudadas mostrou-se monotona,
com uma participacdo alta e preocupante de AUP. Além disso, a proximidade das
comunidades em relacdo ao centro do municipio pode ter influenciado esse padrdo alimentar
mais vulneravel ao elevado consumo de AUP pelas criancas quilombolas.

Os achados indicaram que a IA das familias das criancas quilombolas esteve
associada ao maior consumo de alimentos AUP e menor consumo de alimentos INMP.

Para os povos tradicionais de matriz africana, a alimentacdo é a mobilizacdo de
esforcos naturais, fisicos e ancestrais que garantem a vida coletiva e individual, é a
manutencdo da soberania sobre sua alimentacdo [31. Entretanto, essa soberania alimentar é
historicamente violada por conflitos territoriais, degradacfes ambientais que reduzem a oferta
de alimentos provenientes da caca, pesca, extrativismo e do solo, e desapoio de politicas

publicas de incentivo a agricultura familiar [32] [331. Assim, 0 avanco cada vez mais crescente
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de alimentos AUP, que vem substituindo os alimentos naturais e subprodutos extraidos e
produzidos nas comunidades contribui para a descaracterizacdo da cultura alimentar dos
quilombolas 177 (181 191 Essa violagéo afeta principalmente as pessoas pretas e moradoras de

areas distantes do centro urbano [34].

Foi evidenciado que grande parte das familias das criancas quilombolas de
Bequimdo apresentavam algum grau de IA e apenas uma pequena propor¢do estava em
situacdo de SA. Esses resultados séo reflexo das injusticas sociais, desigualdades e de
iniquidades, e pode variar suas caracteristicas e dimensdes de acordo com a perspectiva de
cada territorio [35). Essa elevada situacdo de |A também esta presente em diversas comunidades
remanescentes de quilombos do Brasil. Silva et al, 2020, em estudo com comunidades
quilombolas de Penalva e Viana, também localizadas no Maranhdo evidenciaram que 78,8%
estavam em IAs] e Ribeiro et al. (2015) observaram 1A em 83,3% em uma comunidade
quilombola de Minas Gerais 13. Silva et al (2017) detectaram maior prevaléncia de
inseguranca em comunidades quilombolas (64,9%) quando comparada com as comunidades
rurais ndo quilombolas [14] e Gubert et al. (2017) identificaram que cerca da metade dos
quilombos situados nas regides norte e nordeste do Brasil estavam em inseguranca alimentar
severa [i0]. Tanto as comunidades quilombolas de Bequimdo quanto as de outras regides
apresentam proporc¢oes elevadas de escassez de alimentos, dados preocupantes que necessitam

de acBes imediatas.

Os relatorios da PNAD-2013(37;, POF- 20181381 e REDE PENSSAN 2022[39]
evidenciam que a fome esta relacionada a discriminacdo racial, de género e regional. Um em
cada trés domicilios com pessoas de referéncia preta ou parda estdo em IA, situacdo mais
critica em lares chefiados por mulheres pretas e nas regifes norte e nordeste, sendo mais

agravante ainda na zona rural [39].

Em relacdo as caracteristicas sociodemograficas também foram identificadas
elevadas proporcOes negativas de indicadores sociais nas familias quilombolas de Bequiméo-
MA. As familias das criancas possuiam renda inferior a menos de 1/4 do salario-minimo de
2022, eram amparados pelo Programa Auxilio Brasil, e pertenciam a classes econémicas mais
baixas. Provavelmente esses achados podem explicar os elevados niveis de IA nos territorios

estudados. Os resultados aqui expressados ja vém sendo demonstrados também em outros
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estudos, em que as comunidades de diferentes regides brasileiras possuem condigdes
socioecondmicas desfavoraveis e que estas estdo associadas a A [36] [13] [40] [41].

Quanto a caracterizacdo da alimentacdo das criancas do estudo, observou-se que o
consumo médio de calorias totais foi elevado, possivelmente refletindo a alta frequéncia de
consumo de AUP na dieta. Embora o consumo médio de calorias diarias provenientes dos
alimentos INMP tenha sido consideravelmente positivo, por outro lado, o consumo médio de
calorias dos AUP na dieta das criangas foi preocupante. Estes achados contrariam as
orientagdes dos guias alimentares sobre evitar o consumo dos alimentos AUP, especialmente
na infancia, haja vista, que estes alimentos sédo nutricionalmente desequilibrados e podem
desencadear precocemente desenvolvimento de DCNT(Doencas Crénicas ndo Transmissiveis)
como obesidade, hipertensdo, doencas do coracdo, diabetes e cancer [42).

Os resultados desta pesquisa sugerem uma monotonia na alimentacdo das criangas
quilombolas, que foi composta pelo café com leite do tipo expresso/chas e o leite em pé
integral que contribuiram com a maior parte das calorias da dieta, enquanto 0s outros
subgrupos de alimentos como as frutas e suco de frutas natural, peixes, feijdo e oleaginosas,
verduras e legumes contribuiram com uma parte menor na alimentacdo das criancas. A falta
de variedade na alimentacdo das criancas possivelmente pode estar relacionada com as
condicdes econdmicas desfavoraveis dessas familias ou a escassez desses alimentos
disponiveis no cultivo ou comércio. 1sso aumenta o risco de ocorréncia de deficiéncias
nutricionais, especialmente na infancia. Ademais, a participacdo consideravel dos AUP na
dieta, como os biscoitos salgados/salgadinhos do tipo chips, biscoitos doces, que sdo pobres
em nutrientes essenciais e ricos em gorduras saturadas favorece um padrdo alimentar menos
saudavel [43] e agrava ainda mais a monotonia alimentar.

As comunidades quilombolas estabeleceram uma base alimentar constituida pelo
cultivo do arroz, feijao, mandioca e o milho desde o periodo colonial. Estes alimentos
moldaram praticas tradicionais de plantio, colheita e troca dentro das comunidades,
fortalecendo-se ao longo do tempo como parte integrante da sua cultura alimentar(as].
Contudo, observa-se uma crescente dependéncia ao comércio para obter alimentos,
especialmente alimentos AUP. Anteriormente, o feijdo e o arroz eram cultivados nas suas
proprias rogas, mas agora estdo sendo adquiridos em comércios [ig] [45]. Logo, ha uma
necessidade de aumento nos gastos com alimentacdo e maior necessidade de obtencdo de

renda para assegurar uma alimentacdo diversificada. Essa mudanga na producdo alimentar
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atual esté caracterizada pela diminuicdo da diversidade e pela insuficiéncia de autoconsumo
[46].
Considerando a acessibilidade aos alimentos, o presente estudo observou que a

distancia das comunidades quilombolas até o centro do municipio influenciou no acesso aos
AUP. Notou-se que os quilombos mais proximos do centro de Bequimdo estavam mais
expostos ao consumo desses alimentos, ao passo que 0S mais distantes estavam mais
protegidos. Os territorios mais distantes do centro do municipio podem ter acesso limitado a
supermercados e lojas que comercializam os ultraprocessados devido as estradas precérias e
as longas distancias até o centro do municipio, limitando a disponibilidade desses alimentos,
resultando em menor exposi¢do e consumo e maior valorizacdo dos alimentos tradicionais.

De modo geral as comunidades quilombolas de Bequiméo s&o distantes e de
dificil acesso. A comunidade mais distante do centro é Pericumd, que fica a 22km da sede;
Rio Grande e Conceicao sdo as mais proximas 5km e 7km, respectivamente, sdo cercadas por
matas, e seus nucleos se transformaram em aldeias [6). Apesar de algumas comunidades serem
proximas da sede, o trajeto é adverso, no entanto, isso ndo foi impedimento para adquirir 0s
alimentos AUP, possivelmente, devido a falta de recursos para produzir e/ou adquirir
alimentos tradicionais.

As situacOes historicamente adversas que a populagdo quilombola vivencia
requerem apoio de politicas intersetoriais que possam, especialmente, apoiar sistemas
agricolas sustentaveis e reduzir a fome. Pelo governo federal de 2023 foi instituido o
Programa Aquilomba Brasil, que tem entre seus objetivos a promocgédo da SA 6] e a soberania
alimentar deste povo. No mesmo ano houve o retorno do Programa de Aquisicdo de
Alimentos (PAA) que incentiva a agricultura familiar e aquisicdo de alimentos em quantidade
e qualidadepsr). Caso estes programas alcancem o0s seus objetivos em comunidades
quilombolas do Brasil, particularmente as de Bequimao, nos préximos anos, possivelmente
podera haver mudancas positivas nos achados apresentados nesse estudo.

O presente estudo possui algumas limitacdes, pois a amostragem néo foi calculada
para ser representativa do estado, logo os resultados ndo podem ser generalizados para outras
populacdes quilombolas de outras regides. Entretanto, foram avaliadas as criancas da faixa
etaria do estudo de todas as comunidades quilombolas de Bequim&o. A aplicacdo do R24hrs
para avaliar o consumo alimentar pode apresentar viés de memaria, mas para minimizar essa
limitacdo e para ter mais compreensdo sobre consumo alimentar das criancas foi utilizado o

manual fotogréfico de quantificacdo alimentar infantil fornecido pelo ENANI.
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Este estudo preenche uma lacuna na literatura cientifica ao fornecer informagoes
sobre as situacbes de 1A e padrdes alimentares de criangas em comunidades quilombolas,
enriquecendo o conhecimento sobre nutri¢do infantil e saude em populagéo historicamente
marginalizada. Ademais, compreender a relagdo da 1A com o consumo de alimentos destaca
as desigualdades estruturais que contribuem para a 1A nessas comunidades e como ela pode
afetar os habitos alimentares e promover o consumo de AUP em detrimento dos alimentos
tradicionais. Esse entendimento pode auxiliar em intervencdes para a promocao de dietas mais
saudaveis e de politicas e programas que possam reduzir as disparidades sociais.

Concluséo

A situacédo de IA das familias das criancas quilombolas esta associada ao consumo
de alimentos AUP e reducdo dos alimentos INMP, indicando qualidade da alimentagéo
deficiente e violagcdo da soberania alimentar dessas comunidades. Os achados destacam a
importancia de acgdes politicas intersetoriais efetivas para enfrentar as disparidades sociais e
promover a equidade em salde. Em particular, € essencial desenvolver estratégias que
considerem as condi¢bes socioecondmicas desfavoraveis enfrentadas pelas familias

quilombolas estudas, bem como a descaracterizacdo do modo alimentar dessas comunidades.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo abordou uma questao de extrema relevancia social e de satde publica,
explorando a associagdo da IA e o consumo de alimentos AUP em criangas quilombolas de
Bequimdo-MA. Os resultados revelaram que a 1A nessas comunidades foi significamente
associada ao consumo de AUP, enquanto a ingestdo de alimentos INMP processados foi
reduzida.

Os achados destacam a importancia de agdes politicas intersetoriais efetivas para
enfrentar as disparidades sociais e promover a equidade em sadde. Em particular, é essencial
desenvolver estratégias que considerem as condi¢cdes socioecondémicas desfavoraveis
enfrentadas pelas familias quilombolas estudas, bem como a descaracterizagdo do modo
alimentar dessas comunidades.

Considerando que o Maranhdo possui uma grande parcela de pessoas
quilombolas, é crucial que essas acOes sejam implementadas para garantir o bem-estar dessas
populagdes historicamente marginalizadas. Este trabalho contribui tanto para a compreensao
da situacdo alimentar especifica dessas comunidades quanto para o fornecimento de ideias

para o desenvolvimento de politicas e intervenc@es direcionadas.
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APRESENTACAO DO MANUAL

O objetivo deste MANUAL DO ENTREVISTADOR ¢ fornecer orientagcdes basicas
padronizadas a equipe de campo do estudo “Desenvolvimento de estratégias nutricionais para
prevencdo de desvios nutricionais em criancas quilombolas no municipio de Bequiméo,
Maranhéo”, sobre a conduta, preenchimento e codificacdo dos formulérios durante a coleta de
dados.

Todas as vezes que tiver davida do preenchimento dos formularios de coleta de dados,
por favor, consulte este Manual. A negligéncia das observacdes e orientacfes aqui definidas
resultara na modificacdo de conceitos e operacdes, afetando o0s resultados, portanto
comprometendo a qualidade do estudo e invalidando-o.

Este Manual é composto por dois blocos: o primeiro engloba as orientacGes sobre 0s
aspectos gerais do estudo (INSTRUCOES GERAIS), e 0 segundo versa sobre as orientacoes
especificas para o preenchimento e codificacdo dos formuléarios de coleta de dados
(INSTRUCOES ESPECIFICAS).
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1. INSTRUCOES GERAIS

1.1 AtribuicGes dos Entrevistadores
e Coletar as informacGes necessarias a realizacdo do estudo com todo rigor
metodolégico;
e Observar e seguir as normas contidas neste Manual,
e Sequir as orientacOes e defini¢cdes da Coordenacgéo Geral;

e Preencher, codificar e revisar os formularios de coleta de dados ao final do dia.

1.2 Diretrizes

e O primeiro aspecto que o participante observa no (a) entrevistador (a) € a sua
aparéncia. Esta deve ser limpa, organizada e essencialmente discreta. Procure
apresentar-se de forma simples e sem exageros. Exemplos a serem evitados: decotes,
camisas sem mangas, shorts e bermudas, minissaias, acessorios exagerados e
maquiagem excessiva.

e Logo de inicio, é importante estabelecer um clima de dialogo cordial com o(a)
entrevistado(a), tratando-o com respeito e atencdo. No decorrer das entrevistas, ndo
usar oculos escuros, ndo usar o celular (colocar no modo silencioso), ndo consumir
balas, bombons e chicletes.

e Antes de sair de casa, checar se esta com todo o seu material de trabalho (cracha,
formularios, camiseta do projeto, almofada para carimbo, caneta, prancheta, lapis e
borracha), para que ndo ocorram surpresas e/ou impedimentos no desenvolvimento
das entrevistas. Todos os materiais necessarios a entrevista devem estar a mao.

e Usar um tom de voz cooperativo e amigavel, porém nunca emocional ou muito
pessoal. Cumprimentar o (a) entrevistado (a) e apresentar-se (dizer seu nome,
formacdo, por ex.: nutricionista ou estudante de Nutricdo e instituicdo a que esta
vinculado). Em seguida, explicar brevemente o estudo que vai desenvolver, seu
objetivo e solicitar ao informante sua permissdo para realizar a entrevista. Sempre
usar expressoes positivas como “gostaria de conversar com a senhora por alguns
minutos” ou “gostaria de fazer-lhe algumas perguntas”. Dessa forma ¢ mais dificil
receber recusa.

e AplOs a apresentacdo e explicacdo sobre a pesquisa, falar da importéncia da

participacdo dele (a) e que, se ele (a) concordar, sera necessario assinar uma
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declaragdo. Explicar para o (a) entrevistado (a) do que se trata o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Em caso de o (a) entrevistado (a) se recusar a participar da pesquisa, agradecer e se
despedir.

IMPORTANTE: A entrevista s6 pode ser iniciada ap6s o (a) entrevistado (a)
concordar em participar da pesquisa e assinar o TCLE.

Procurar conhecer profundamente o contetido do formulario que vai ser aplicado. E
necessario estar totalmente familiarizado com os termos usados, para que ndo haja
nenhuma duvida ou hesitacdo na hora de formular as perguntas e anotar as respostas.
E muito desagradavel para o interlocutor quando ele percebe que entrevistador (a) néo
domina o que esta fazendo.

Prestar a devida atencdo ao (a) entrevistado (a). Desta forma, quando anotar as
respostas no formulério ndo deve se mostrar distraido e sim continuar prestando
atencdo aquilo que estd sendo respondido. Se necessario, pode pedir uma pausa para
anotar.

Ser paciente para que se tenha um minimo de perdas e recusas. Todo esforco deve ser
feito no sentido de evita-las. Repetir a pergunta quantas vezes forem necessarias para
0 bom entendimento do (a) entrevistado (a). Nunca demonstrar pressa ou impaciéncia
diante das suas hesitacdes ou demora ao responder as perguntas. Nunca esquecer de
que o (a) entrevistado (a) € o elemento mais importante do processo.

Tratar o (a) entrevistado(a) por “senhor” ou “senhora” e com respeito. Chama-lo (a)
SEMPRE pelo nome (p. ex., Dona Maria ou Seu José).

Nunca demonstrar censura, aprovagao ou surpresa diante das respostas. Permanecer
sempre neutro diante das respostas (cuidado: ndo confundir com indiferenca). O
objetivo da entrevista é obter informacdes.

Procurar ser bem claro na formulacdo das perguntas e nunca influenciar ou sugerir
respostas para apressar o trabalho.

Ter equilibrio emocional para vivenciar as mais variadas situacées que decorrem do
contato com pessoas de diferentes niveis sociais e de diferentes personalidades.
Procurar manter um dialogo aberto com a equipe de coordenagdo. Todos 0s problemas

que porventura surgirem deverdo ser discutidos com a coordenacéo.
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e Sempre que houver davida sobre em qual a opgdo se encaixa a resposta do (a)
entrevistado (a), escrever por extenso a resposta dada pelo (a) entrevistado (a) a
margem do formuléario e deixar para decidir apos analise mais criteriosa no final da
entrevista. Caso seja necessario, solicitar orientacdo da coordenacédo do projeto.

e N&o se esqueca de agradecer ao (a) entrevistado (a) pela disposi¢do em participar da
pesquisa.

e A revisdo dos formularios de coleta de dados e o preenchimento das codificagdes deve

ser feita ao fim de cada dia.

1.3 Avaliacao de Elegibilidade da Crianca
Na chegada a comunidade, o entrevistador deve abordar pais/responsaveis para saber
se a crianca é elegivel para participar do estudo.
Perguntas que devem ser feitas
e Qual a idade da crianga?
Se a resposta for menor que 5 anos ou 10 anos ou mais, a crianca € considerada
inelegivel e ndo prossiga com as perguntas.
Se a resposta for entre 5 e 9 anos, faz a pergunta seguinte:
e A crianga esteve doente ou esta se recuperando de alguma doencga?
Se a resposta for sim, a crianca é considerada inelegivel e ndo prossiga com as
perguntas.
Se a resposta for ndo, faz a pergunta seguinte:
e A crianca possui alguma deficiéncia ou limitacdo que a impeca de participar de
atividades de educativas com brincadeiras?
Se a resposta for sim, a crianca é considerada inelegivel e ndo prossiga com as
perguntas.
Se a resposta for ndo, a crianca é elegivel para participar da pesquisa e prossiga para

0 passo seguinte.

1.4 Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
O TCLE é um documento que informa e esclarece o participante sobre a pesquisa, de

maneira que ele possa decidir de forma livre e sem constrangimentos sobre a sua participacéo
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em um projeto de pesquisa. E uma protecio legal e moral para pesquisador e do pesquisado,
visto ambos estarem assumindo responsabilidades. Veja o TCLE na integra no Apéndice A.
Alguns aspectos relevantes sobre o TCLE:
e A participacdo do(a) entrevistado(a) é voluntaria.
e Em qualquer momento, ao longo da entrevista, o(a) entrevistado(a) pode desistir de
sua participacdo na pesquisa.
e As informacdes colhidas sdo sigilosas e em nenhum momento o(a) entrevistado(a) tera
informacdes pessoais (como seu nome) divulgadas.
e N&o hé custo, assim como, ndo ha retorno financeiro para o(a) entrevistado(a).
e No TCLE, ha o contato da Coordenacio Geral da pesquisa e do Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) da UFMA.
e ApoOs consentimento de participagdo na pesquisa, 0 (a) participante devera rubricar a
primeira pagina e assinar a Ultima. O (a) entrevistador (a) também devera assinar a

altima pagina. Ao final, deve-se entregar uma via do TCLE para o (a) entrevistado (a).

1.5 Termo de Assentimento Livre e Esclarecido (TALE)
O TALE é um documento direcionado a crianca que informa e esclarece sobre a

pesquisa, com linguagem adequada para a idade, de maneira que a crianga possa compreender
e decidir sua concordancia em participar da pesquisa. E uma protecdo legal e moral para a
crianca e o pesquisador. Veja o TALE na integra no Apéndice B.
Alguns aspectos relevantes sobre o TALE:
e A participacdo da crianca € voluntéria.
e Em qualquer momento, ao longo da entrevista, a crianca pode desistir de sua
participacao na pesquisa.
e Apb6s a concordancia de participacdo na pesquisa, (a) entrevistador (a) devera
preencher o nome da crianca e a data, assinar a Ultima pagina, e solicitar a assinatura
dos pais/responsaveis ou auxiliar a crianca a colocar sua digital.

e Ao final deve-se entregar uma via do TALE para 0s pais/responsaveis.

2. INSTRUCOES ESPECIFICAS

2.1 Preenchimento do Formuléario Geral



79

Aplicar e preencher todos os formularios. Em hipétese alguma, o (a) entrevistado (a)
deve fazer o preenchimento.

Os formularios devem ser numerados na etapa de revisao e codificacéo.

Sempre que houver a resposta “outro”, ¢ necessario especificar.

Realizar codificacdo e calculos matematicos somente quando os formularios forem
revisados, ao final da coleta do dia.

Preencher as respostas a caneta. N&o utilizar lapis.

Ler somente as perguntas e marque a resposta dada pelo(a) entrevistado(a), sem ler as
alternativas.

Sempre que houver duvidas, escrever por extenso a resposta dada pelo entrevistado e
deixar para a Coordenacdo Geral decidir no final do dia.

Quando uma resposta for pouco confiavel, escrever que houve resposta de ma
qualidade e justificar.

Nunca deixar respostas em branco, observar a aplicagdo dos codigos especiais (77
“Nao soube responder” e 99 “Nao se aplica”).

Exemplo de abordagem com os pais/responsaveis:

“Bom dia ou Boa tarde! Meu nome ¢ XXX da Universidade XXX e gostaria de
conversar por alguns minutos com o senhor(a) sobre a sua crianga???. NOs estamos
fazendo esta pesquisa com criancas de 5 a 9 anos de idade residentes em comunidades
quilombolas do municipio Bequimdo. Sua participacdo é muito importante para que
possamos entender as condi¢@es nutricionais das criancas e desenvolver estratégias
para prevencao de desvios nutricionais.

O(a) senhor (a) concorda em participar desta pesquisa? Otimo! Entéo, é preciso
que o(a) senhor(a) assine uma autorizacao para eu poder Ihe entrevistar.

Neste documento que estou Ihe apresentando agora, estdo todas as informacdes
que o senhor(a) precisa saber a respeito da pesquisa. Nos vamos fazer algumas
perguntas sobre a crianca e avaliar o estado nutricional dela, que véo ser mantidas em
segredo. Para participar da pesquisa o(a) sr(a) ndo vai ter nenhuma despesa, mas
também, ndo esta previsto nenhum tipo de remuneracdo. O(a) sr(a) vai ficar com uma

via deste documento assinada por mim.”
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Apos consentimento de participacdo na pesquisa, 0 (a) participante devera rubricar a
primeira pagina e assinar a ultima. O (a) entrevistador (a) também devera assinar a

ultima pagina. Ao final, deve-se entregar uma via do TCLE para o (a) entrevistado (a).

2.1.2 Preenchimento do Formulério (Ver apéndice C).
Entrevistador: Preencher o nome do entrevistado.
Data: Preencher a data da entrevista.

Questionario n°: Preencher o n° de questionario.

MODULO A — CARACTERISTICAS GERAIS

Comunidade: Preencher o nome da comunidade que estd sendo pesquisada no
momento.

Endereco: Preencher endereco da crianca que esta sendo pesquisada.

Nome da crianca: Preencher o nome completo da crianca que esta sendo pesquisada.
DN: Colocar a data de nascimento da crianca no formato DD/MM/AAAA.

Idade: Perguntar a idade da crianca aos pais/responsaveis. OU Calcular a idade da
crianca ao final do dia.

Ha quanto tempo (anos) vocé mora nesta comunidade: Perguntar aos pais/responsaveis
ha quanto tempo (em anos) a familia da crianga mora na comunidade.

Quantas pessoas moram na sua casa: Perguntar aos pais/responsaveis quantas pessoas
moram na casa em que a crianca reside.

Qual a idade de cada morador: Em cada linha escreva a relacdo do morador com a
crianca e a idade. Exemplo: Avo — 70 anos

Sexo: 1() F 2() M: Preencher com um X o sexo da crianca.

Qual a sua cor ou raca (resposta aberta): Perguntar aos pais/responsaveis qual a cor de
pele da crianca.

Cor ou raca (autorreferida) - 1( ) Branca 2( ) Preta 3( ) Amarela 4( ) Parda 5( )
Indigena.

Quantas horas a crianca dormiu na noite anterior: Perguntar aos pais/responsaveis
quantas horas a crianga dormiu na noite anterior. Nao seria mais confiavel perguntar a

hora em que a crianca foi dormir e que acordou?
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MODULO B - INFORMACOES DO DOMICILIO

e Material que predomina nas paredes externas?
1( ) Alvenaria com revestimento 2( ) Alvenaria sem revestimento
3( ) Madeira apropriada p/ construcdo 4( ) Taipa néo revestida 5( ) Taipa revestida
6( ) Madeira aproveitada 7( ) Palha 8( ) Outro. Qual?
Perguntar aos pais/responsaveis de que OU qual material foi construida OU ¢ feita as

paredes externas da casa em que a crianga mora na comunidade. No caso de a resposta
ser a alternativa “Outro”, ndo esquecer de registrar qual.

e Material que predomina na cobertura (telhado)?
1( ) Telhado 2( ) Laje de concreto 3( ) Madeira apropriada p/ construcao
4() Zinco ou chapa metalica 5( ) Palha 6( ) Madeira aproveitada 7( ) Outro.
Qual?

Perguntar aos pais/responsaveis de que OU qual material foi construido OU é feito o

telhado da casa em que a crianca mora na comunidade. No caso de a resposta ser a
alternativa “Outro”, ndo esquecer de registrar qual.

e Material que predomina no piso?
1( ) Carpete 2( ) Ceramica, lajota ou pedra 3( ) Tacos ou tabua corrida
4() Cimento 5() Terra 6( ) Madeira aproveitada 7( ) Outro. Qual?

Perguntar aos pais/responsaveis de que OU qual material foi construido OU é feito o

piso da casa em que a crianca mora na comunidade. No caso de a resposta ser a
alternativa “Outro”, ndo esquecer de registrar qual.

e Principal forma de abastecimento de agua?
1( ) Rede geral de distribuicdo 2( ) Pogco ou nascente na propriedade
3( ) Poco ou nascente fora da propriedade 4( ) Carro-pipa
5( ) Agua da chuva armazenada em cisterna 6( ) Agua da chuva armazenada de outro

modo 7() Rios, lagos e igarapés 8() Outro. Qual?

Perguntar aos pais/responsaveis como é feito o abastecimento OU qual a origem da
agua na casa em que a crianca mora na comunidade. No caso de a resposta ser a
alternativa “Outro”, ndo esquecer de registrar qual.

e A 4gua utilizada neste domicilio é:
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1( ) Filtrada 2( ) Fervida 3( ) Mineral industrializada 4( ) Sem tratamento

5() Tratada de outra forma no domicilio. Especifique:

Perguntar aos pais/responsaveis qual a &gua consumida na casa em que a crianga mora
na comunidade. No caso de a resposta ser “Tratamento de outra forma no domicilio,
nédo esquecer de especificar qual.

N° de cébmodos, incluindo banheiros e cozinha:

Perguntar aos pais/responsaveis a quantidade de comodos existentes (incluindo
banheiro e cozinha) na casa em que a crianga mora na comunidade.

De que forma é feito o escoadouro dos banheiros/sanitarios?

1() Rede de esgoto ou pluvial 2( )Fossa séptica 3( ) Fossa rudimentar 4( ) Vala

5() Direto para o rio 6( ) Outra. Especifique:

Perguntar aos pais/responsaveis como € feito o escoadouro dos banheiros e sanitarios
existentes na casa em que a crian¢a mora na comunidade. No caso de a resposta ser a
alternativa “Outro”, nao esquecer de especificar qual.

Destino dado ao lixo?

1(') Coletado diretamente por servico de limpeza 2( ) Coletado em cacamba de servico
de limpeza 3( ) Jogado em terreno baldio 4( ) Jogado em rio, lago 5( ) Queimado no

local 6( ) Enterrado no local 7() Outro. Qual?

Perguntar aos pais/responsaveis como é feita a coleta de lixo na casa em que a crianca
mora na comunidade. No caso de a resposta ser a alternativa “Outro”, ndo esquecer de
especificar qual.

Origem da energia elétrica utilizada neste domicilio?

1() Rede Geral 2( ) Outra origem (gerador, placa solar, etc) 3() Nao tem energia 4()
Outra. Qual:

Perguntar aos pais/responsaveis como é feito o abastecimento de energia na casa em

que a crianga mora na comunidade. No caso de a resposta ser a alternativa “Outra”,
ndo esquecer de especificar qual.

No seu domicilio existe (marque a quantidade existente):

Banheiros: 0() 1() 2() 3() 4ou+()
Banheiros refere-se a presenca de vazo sanitario dentro da casa.
Empregados: 0() 1() 2() 3() 4out ()

Refere-se a empregados mensalistas.
Automaveis: 0() 1() 2() 3() 4ou+ ()
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Motocicleta: 0() 1() 2() 3() 4dou+ ()
Computador: 0() 1() 2() 3() 4ou+ ()
Refere-se a PC e notebook.

Micro-ondas: 0() 1() 2() 3() 4out ()
Geladeira: 0() 1() 2() 3() 4ou+()
Refere-se apenas ao refrigerador ou geladeira de porta Unica.
Freezer: 0() 1() 2() 3() 4out()
Refere-se apenas ao congelador da geladeira (quando possui duas portas) ou ao freezer
separado.

Lava-louca: 0() 1() 2() 3() 4ou+ ()
Secadora de roupa: 0() 1() 2() 3() 4ou+ ()
DVD: 0() 1() 2() 3() 4ou+ ()

MODULO C — CARACTERISTICAS DE EDUCACAO

Qual o ano escolar atualmente?

1() 1°ano 2() 2°ano 3() 3°ano 4() 4°ano 5( ) 5°ano 6( ) Outro. Qual?

Perguntar aos pais/responsaveis o ano escolar que a crianga esta cursando atualmente.
Sabe ler e escrever: 1() SIM 2() NAO

Perguntar aos pais/responsaveis se a crianca ja sabe ler.

Grau de instrucdo do (a) responsavel da crianca:

() Analfabeto/Fundamental | incompleto () Fundamental I completo/Fundamental 11
incompleto ( ) Fundamental Il completo/Médio incompleto ( ) Médio
completo/Superior incompleto () Superior completo

Perguntar aos pais/responsaveis até que ano a pessoa estudou.

Grau de instrucdo do (a) chefe/responsavel da familia:

() Analfabeto/Fundamental | incompleto () Fundamental I completo/Fundamental 11
incompleto ( ) Fundamental Il completo/Médio incompleto ( ) Médio
completo/Superior incompleto () Superior completo

Perguntar aos pais/responsaveis quem é o chefe da familia (a pessoa que contribui com

a maior renda) e até que ano pessoa considerada chefe da familia estudou.
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MODULO D- RENDA

Qual a renda mensal, somando todos os rendimentos da familia:

Perguntar aos pais/responsaveis qual a renda mensal, somado todos os rendimentos
das pessoas da casa em que a crianca mora. Colocar o valor em dinheiro (R$)

Bolsa Familia: 1() Sim 2() Néo

Perguntar aos pais/responsaveis se a familia da crianca € contemplada com o Bolsa
Familia. Colocar o valor em dinheiro (R$).

Qual o valor do Bolsa Familia que a familia recebe:

Perguntar aos pais/responsaveis qual o valor do Bolsa Familia que a familia da crianca
recebe. Colocar o valor em dinheiro (R$).

MODULO E - ENSINO
OBS: Importante falar o nome da crianca todas as vezes em que for se referir a ela.

E1 Entre 2020 e 2021, em algum momento, <nome da crianca> deixou de realizar as
atividades escolares (presenciais ou ndao)? 1( ) Sim 2( ) N&o 3( ) N&o se aplica 4 ()
Né&o sabe ou ndo quer informar

Perguntar aos pais/responsaveis se entre 2020 e 2021, em algum momento, a crianca
deixou de realizar as atividades escolares (presenciais ou nédo). Por atividades
escolares entende-se; frequentar as aulas presenciais ou nao e as atividades decorrentes
delas( e ndo apenas estar matriculada)

E2 Por quanto tempo <nome da crianca> deixou de realizar as atividades escolares
(presenciais ou ndo) entre 2020 e 2021? (Abrir apenas se tiver respondido Sim para a
questdo E1) a) Meses: b) Dias:

Perguntar aos pais/responsaveis por quanto tempo <nome da crianga> deixou de
realizar as atividades escolares (presenciais ou ndo). Ao preencher a resposta é
importante que o entrevistador use o registro de tempo corretamente, por exemplo: se
a resposta for 3 meses, ele deve registrar o nimero 3 na letra a (meses). N&o é correto
escrever 90 dias ou 1 trimestre.

E3 Entre 2020 e 2021 as atividades escolares de <nome da crianga> foram:

a Presenciais: 1() Sim 2() N&o 3() Néo se aplica 4( ) Nao sabe ou ndo quer informar
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b Remotas (online/pela internet): 1( ) Sim 2() N&o 3( ) Né&o se aplica 4( ) Nao sabe ou
néo quer informar
¢ Hibridas (parte presencial e parte remota): 1( ) Sim 2( ) N&o 3( ) N&o se aplica 4( )
N&o sabe ou ndo quer informar
Perguntar aos pais/responsaveis sobre quais foram as atividades escolares da crianca.
Ao preencher a resposta € importante que o entrevistador tenha certeza que o
entrevistado entende o que significa cada uma das categorias.
E4 Entre 2020 e 2021, por quanto tempo <nome da crianga> teve atividades escolares
presenciais? (Abrir somente se tiver respondido Sim para a questdo E3a) a Meses:
b) Dias:
Perguntar aos pais/responsaveis por quanto tempo a crianga teve as atividades
escolares presenciais. Ao preencher a resposta € importante que o entrevistador use o
registro de tempo corretamente, por exemplo: se a resposta for 3 meses, ele deve
registrar o numero 3 na letra a (meses), néo é correto escrever 90 dias ou 1 trimestre.
E5 Entre 2020 e 2021, por quanto tempo <nome da crianga> teve atividades escolares
remotas (online/pela internet)? (Abrir apenas se tiver respondido Sim para a questao
E3b) a) Meses: b) Dias:
Perguntar aos pais/responsaveis por quanto tempo a crianca teve as atividades
escolares remotas. Ao preencher a resposta € importante que o0 entrevistador use o
registro de tempo corretamente, por exemplo: se a resposta for 3 meses, ele deve
registrar o numero 3 na letra a) meses. N&o é correto escrever 90 dias ou 1 trimestre.
E6 Entre 2020 e 2021, por quanto tempo <nome da crianga> teve atividades escolares
hibridas (parte presencial e parte remota)? (Abrir apenas se tiver respondido Sim para
a questdo E3c) a) Meses: b) Dias:
Perguntar aos pais/responsaveis por quanto tempo a crianca teve as atividades
escolares hibridas. Ao preencher a resposta € importante que o entrevistador use o
registro de tempo corretamente, por exemplo: se a resposta for 3 meses, ele deve
registrar o numero 3 na letra a (meses). N&o é correto escrever 90 dias ou 1 trimestre.
E7 Entre 2020 e 2021 <nome da crianga> conseguiu acessar as atividades escolares
pela internet? (N&o abrir caso tiver respondido ndo na questdo E3b ou E3c) 1() Sim 2(
) N&o 3() Nao se aplica 4() Nao sabe ou nédo quer informar
Perguntar aos pais/responsaveis se a crianga conseguiu acessar as atividades escolares

pela internet.
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E8 Por que <nome da crianga> ndo conseguiu acessar as atividades escolares/estudos
pela internet? (Abrir apenas se tiver respondido ndo para a questéo E7)

a. Nao possui acesso a internet:1( ) Sim 2() Néo 3( ) Nao se aplica 4( ) N&do sabe ou
nédo quer informar

b. N&o possui microcomputadores/tabletes/celulares ou outro equipamento para acesso
a plataforma online: 1( ) Sim 2( ) Néo 3() N&o se aplica 4( ) N&o sabe ou ndo quer
informar

c. N&@o possui microcomputadores/tabletes/celulares em quantidade suficiente para
acesso de todos os estudantes da familia as plataformas online: 1() Sim 2( ) Néo 3()
N&o se aplica 4( ) N&o sabe ou ndo quer informar

d. Nao possui alguém que acompanhe as atividades escolares: 1( ) Sim 2( ) N&o 3()
N&o se aplica 4( ) N&o sabe ou ndo quer informar

e. Nao possui espaco fisico apropriado: 1( ) Sim 2( ) Néo 3( ) Néo se aplica 4( ) N&o
sabe ou ndo quer informar

f. Outro: 1() Sim 2() N&o 3() N&o se aplica 4() N&o sabe ou ndo quer informar
Perguntar aos pais/responsaveis 0 motivo da crianca ndo ter conseguido acessar as
atividades escolares/estudos pela internet. Ler cada uma as opgdes nas letras a até f

marcando as opg¢des correspondentes.

E9 Entre 2020 e 2021 <nome da crian¢a> mudou de escola? 1( ) Sim 2() N&o 3( ) Néo
se aplica 4( ) Néo sabe ou ndo quer informar

Perguntar aos pais/responsaveis se a crianca mudou de escola entre 2020 e 2021.

MODULO F- SAUDE DA CRIANCA

F1 Qual idade gestacional (IG) que a crianca nasceu? Semanas____ dias__

Verificar na Caderneta de saude da crianca na pagina 39 qual a idade gestacional que a
crianca nasceu, caso nao tenha a caderneta, perguntar ao responsavel qual a idade
gestacional que a crianga nasceu,

Tosse (atual e ha 7 dias)

Febre

Diarreia (atual e ha 15 dias)

Crianga mamou (sim ou n&o)
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Idade em que a crianga parou de mamar (ano, més e dia)

Até que idade a crianga mamou exclusivamente (ano, més e dia)

Idade em que a crianga introduziu novos alimentos além do leite materno (agua, cha,
mingau, suco, leite de vaca ou outros animais, leite de vaca natural, férmula infantil e

outros alimentos)



APENDICE B - QUESTIONARIO GERAL

FAPEMA

) . UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAD . )
FUNDACAD DE AMPARO A PESQUISA E AQ DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E TECHOLOGICO DO MARANHAQ
PESQUISA SAUDE, SEGURANGA ALIMENTAR E NUTRICIONAL DE CRIANGAS QUILOMBOLAS - BEQUIMAD

QUESTIONARIO GERAL | Entrevistador: Data: Questiondrio N®:
MODULO A - CARACTERISTICAS GERAIS

T Comunidade:

42 Enderego:
™ Nome da crianca: S OH: = Idade:
* Ha quanto tempo (anos) vocd mora nesta comunidade: A7 Quantas pessoas MOram Na sUa Casa: AESemo: [ JF M )M

™ Qual a sua cor ou raga (resposta aberta): | M7 Cor ou raga (automreferida): 7| ) Branca °( ) Preta °( ) Amarela
4{ yParda _ %( ) Indigena

41 Quantas horas a crianca dormiu na noite anterior: A Qual o sexo do chefe da familia: [ JF ¥ M

A3 (nial o parentesco e idade dos moradores da residencia?

M-t : M5: ! '
Mz: i Mé: * 7
Ma: ! : M- ! !
M4 1 2 Ma:- H
MODULD B - INFORMACOES DO DOMICILIO
¥ Material que predomina nas paredes externas?  1{ ) Alvenaria com revestimento i{ ) Alvenaria sem revestimento
3{ ) Madeira apropriada p/ construgdo 4( ) Taipa ndo revestida 5( ) Taipa revestida
£ ) Madeira aproveitada ’( yPalha 8 ) Outro. Chal?

& Material que predomina na cobertura (telhade)? '{ ) Telhado %[ ) Laje de concreto ¥ ) Madeira apropriada p/ construcao
4{ ) Zinco ou chapa metalica 3 ) Palha % ) Madeira aproweitada 7( ) Outro. Qual?

® Material que predomina no piso? '{ ) Carpete ?( ) Cerimica, lajota ou pedra *( ) Tacos ou tabua corrida
4{ ) Cimento ¥ ) Terra % ) Madeira aproveitada 7({ ) Outro. Qual?

¥ Principal forma de abastecimento de agua? { ) Rede geral de distribuigao [ ) Pogo ou nascente na propriedade
3 ) Pogo ou nascente fora da propriedade 4 ) Carro-pipa
3{ ) Agua da chuva armazenada em cisterna #{ ) Agua da chuva armazenada de outro
modo 7( ) Rios, lagos e igarapés % ) Outro. Oual?

B A 3gua utilizada neste domicilio &: () Filtrada *{ ) Fervida °( ) Mineral industrializada *( ) Sem tratamento

3{ ) Tratada de outra forma no domicilio. Especifique
% N° de comaodas, incluindo D que forma & feito 0 escoadourc dos banheiros/sanitarios? ' ) Rede de esgoto ou pluvial
Banheiros e cozinha: 1 . { JFossa séptica ¥ ) Fessa rudimentar 4 ) Vala ¥ ) Direto para o rie 8 ) Outra. Especifigue.

® Desting dado ac lixa? '( ) Coletado diretamente por servico de limpeza 2( ) Coletado em cacamba de servico de limpeza
*( ) Jogado em terreno baldio *( ) Jogado em rio, lago *( ) Queimado no local *( ) Enterrado no local
{ ) Outro. Qual?
¥ Origem da energia elétrica utilizada neste domicllio? ' ) Rede Geral ?{ ) Outra origem (gerador, placa solar, etc.)
}{ )} MHao tem energia

50 [ QT funid ) W [ M [ 2[5 ] *ou | QTD.fumid) W [™ 2] ] “ou+ | OTD(unid) | %0 | ¥ | 22 | 3 | *4ou
No + N
seu | 'Banhsiro *Computador “Lava-louga
m Empregadcs hiCro-ondas "Lava-roupa
o Tautomaeeis "oeladeira T DWD
gs ‘motocicleta *Freezer BeCa. roupa
MODULO C - CARACTERISTICAS DE EDUCACAD
™ Qual o ano escolar atualmente? '{ } 19 ano ¥ }2%ano [ ) 3%ana 4 ) 47 ano 5 ) 5° 2 5abe ler @ escrever: 1| ) 5im ¥( ) Mao

ano &( ) Outro. Qual?

¥ Grau de instrugao do (a) responsavel da crianca: 7( ) nalfabeto/Fundamental | incompleto #( ) Fundamental | completo/Fundamental Il
incompleta 3( ) Fundamental Il completo/Médio incomplsto 4 ) Médio completo/Superior incompleta  *( ) Superior completo
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-* Grau de instrucio do (a) chefel responsavel da farmilia: *( ) Analfabeto/Fundamental | incompleto [ ) Fundamental | completo/Fundamental
Il incompleto  *{ ) Fundamental Il completo/Médio incompleto 4 ) Médio completos Superior incompleto 3 ) Superior completo

MODULO - RENDA

Qual a renda mensal, somando todos oz rendimentos da familia. Valor em dinheiro (R5):

W Bolza Familiaz [ ) mim  +[ ) Hao [*Valer em reais [R5):T [ ) Hao se aplica

MODULD E - ENSINOD

1 Entre 2020 & 2021, em algum momento, <nome da crianca* deixou de realizar as atividades escolares (presenciais ou nao)?
"1 5im 3 ) Hao ¥ ) Hao se aplica ¥ ) Mao sabe ou nao guer informar

2 Por quanto tempo <nome da crianca> deixou de realizar as atividades escolares (presenciais ou ndo) entre 2020 e 20217 (Abrir apenas s=
tiver respondido 5im para a questao E1)
2 Meses: Ehas:

2 Entre 2020 & 2021 as atividades escolares de <nome da crianga> foram:
E3a Presenciais:

{1 5im *( ) Mo ¥ ) N30 se aplica ¥ ) N0 zabe ou n&o quer informar

Bt gemotas (online/pela intemet):

{1 5im *( } H30 ¥ ) Mo se aplica ¥ ) N30 sabe ou ndo quer informar

B3 Hibridas (parte presencial e parte remota):

Y1 Sim 3 ) Hao ¥ ) Hao se aplica 4 ) Mo sabe ou ndo guer informar

# Entre 2020 e 2021, por guanto tempo <nome da crianca> teve atividades escolares presenciais? (Abrir somente se tiver respondido 5im
para a questao E3a)
B M- B Dias:

= Entre 2020 e 2021, por guanto tempo <nome da crianca* teve atividades escolares remotas (onlinef pela internet)? (Abrir apenas se tiver
respondide Sim para a questao E3b)
e =5 [Has:

* Entre 2020 e 2021, por guanto tempo <nome da crianca> teve atividade: escolares hibridas (parte presencial e parte remota)? (Abrir
apenas se tiver respondido 5im para a questao E3c)
B e =65 [Has:

¥ Entre 2020 e 2021 <nome da crianca* conseguiu aceszar as atividades escolares pela intermet? (Hao abrir caso tiver respondido nao na
guestio E3b ou E3c)
'{ 1 5im *{ ) Mo *( ) H&o se aplica *{ ) N0 zabe ou n&o guer informar

FPar que <nome da Crianga® Nao conseguiu acessar as atividades escolares/ estudos pela intemet? (Abrir apenas se tiver respondido ndo
para a questao E7)

Bia M2 possui acesso 3 internet:

U1 Sim 3 ) Hao ¥ ) Hao se aplica 4 ) Mo sabe ou ndo guer informar

EBb. N3o possui microcomputadoresstabletesfcelulares ou outro equipamento para acesso A plataforma online:

'{ ) 5im *( } Hao *( ) Hao se aplica 4 ) Hao sabe ou nao guer informar

EBe. N30 possui microcomputadoress/tabletes/celulares em quantidade suficiente para acesso de todos os estudantes da familia as
plataformas online:

U1 Sim 3 ) Hao ¥ ) Hao se aplica 4 ) Mo sabe ou ndo guer informar

B4 N30 possui alguém que acompanhe as atividades escolares:

'{ ) Sim 2{ } Hao ¥ ) Hao se aplica 4 ) Hao sabe ou nao quer informar

Ee. Nio possui o fisico apropriado:
') 5im #( ) Hao *( ) Hao se aplica 4 } Hao sabe ou nao guer informar
BB Dwskro:

'{ ) Sim 2{ } Hao *( ) Hio se aplica 4 ) N30 sabe ou no guer informar

" Entre 2020 e 2021 <nome da crianca® mudou de escola?
() 5im 2( ) Hao *( ) Hao se aplica 4( } Hao sabe ou nao guer informar

MODULO F - SAUDE DA CRIANCA

M Idade gestacional (IG): I ) Semanas f* Método de avaliacao da 1G: 7( ) DUM *{ Jltrassom F? Peso ao nascer:
O iMeses 3 ) Hao sabe 3 ) Exame do RH #( ) H3o sabe
™ Tosse (atual e ha 7 dias): r Febre:'{ )} 5im %[ ) Hao r'E'D'ia.rTei.a (atual e ha 15 dias): '( ) 5im ¥ & [T A crianca mamou? I ) Sim
{1 5im*( ) MHao ¥ ) Héo
Fldade em que a crianca parou de mamar? T ARG: TR pE s P DNa:
™ Até que idade a crianga mamou exclusivaments? T Ano: TS P Dia:
Fil Enguanto mamava, com que idade a crianga comegou a receber:
| Fiba Agua Més (es) DHa (5] 00- Hunca recebsewu MAGL DaGu
[ Fi0E 2 Més [es) Dia (s} BE- HEA {nunca marmou) MCHA DCHA
P pingay e (e5) Dia {5} 9%- Hao sabe MM Dlr:iJN
F10d suacny Més (es) Dvia [z} ::ﬁﬁ_ gLEMIT
| F0% | gite industrializade MEz (es) Dia () e SiETT
| Fi07 |_gite de vaca natural MET (B3] Dia () EoR Srom
Fil0E Fgrmula infantil MEs (es) Dia (s} MOUT DOUT
Fi0h ry ihrree alirnantn [T Fris feh
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APENDICE C- TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E

ESCLARECIDO/RESPONSAVEIS

UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS FISIOLOGICAS

COORDENACAO DO CURSO DE NUTRICAO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO/RESPONSAVEIS

Prezado(a) senhor(a),

Sera desenvolvida uma pesquisa intitulada “DESENVOLVIMENTO DE
ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS PARA PREVENCAO DE DESVIOS
NUTRICIONAIS EM CRIANCAS QUILOMBOLAS NO MUNICIPIO DE
BEQUIMAO, MARANHAO”, e gostariamos que seu(sua) filho(a) ou crianca sob sua

responsabilidade participasse.

O motivo que nos leva a realizar esta pesquisa € a dificuldade das comunidades quilombolas
no acesso aos servigcos de salde e a falta de dados sobre o estado nutricional das criancas
quilombolas dessa localidade, bem como o aumento do nimero de criangas magras ou gordas
ou com alguma deficiéncia nutricional, que chamamos de desvio nutricional. Assim,
observamos a necessidade de se avaliar e fazer algo ainda na infancia, a fim de evitar
consequéncias futuras. Além disso, os resultados deste estudo permitirdo tracar alguns planos
que serdo Uteis para a prevenir desvios nutricionais na pratica, e a partir disso produzir
informacdes que possam contribuir com os servicos de salde para realizacdo de ac¢Ges futuras
nas comunidades quilombolas. Esta pesquisa tem como objetivo desenvolver estratégias
nutricionais para prevencao de desvios nutricionais em criancas quilombolas no municipio de
Bequimdo, Maranhao.

Caso o(a) senhor(a) concorde na participacdo do(a) seu (sua) filho(a) ou crianca sob
sua responsabilidade vamos fazer as seguintes atividades com ele(ela): avaliagdo do estado

nutricional, com verificacdo de peso, altura e circunferéncias corporais; avaliagdo do habito
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alimentar e aplicacdo de atividades educativas para evitar os desvios nutricionais. Além disso,
tera a aplicacdo de um formulério com perguntas sobre as condicGes de vida, de saude e do
estilo de vida do(a) seu(sua) filho(a) ou crianca sob sua responsabilidade, o qual sera
respondido pelo(a) senhor(a). Esta pesquisa ndo trara riscos a crianca nem ao(a) senhor(a);
entretanto, pode trazer uma sensacdo de incOmodo proporcionada pelas perguntas que serdo
feitas. Contudo, caso queira, o(a) senhor(a) pode deixar de responder as questdes que lhe
causarem esta sensacdo, bem como, se achar necessario, poderd parar a entrevista. E
importante saber que para a verificacdo do estado nutricional da crianca, 0os procedimentos
sdo rapidos, como medir o peso e a altura e saber sobre alimentacdo da crianca. Desta forma,
0 beneficio desta pesquisa sera conhecer o estado nutricional da crianca e prevenir os desvios
nutricionais futuros, o que pode reduzir o desenvolvimento de problemas ao longo da vida.

Para participar desta pesquisa, a crianca sob sua responsabilidade e o(a) senhor(a) néo
irdo ter nenhum custo, nem receberdo qualquer vantagem financeira. E, se a crianca sofrer
algum dano decorrente desta pesquisa, o(a) senhor(a) podera entrar em contato com o
pesquisador responsavel por esta pesquisa, em horario comercial, no periodo de 8h as 12h e
de 14h as 18h, para que ele possa lhe orientar a buscar seus direitos nas instancias legais.

O(a) seu(sua) filho(a) ou crianca sob sua responsabilidade tera todas as informacoes
possiveis sobre esta pesquisa e estara livre para participar ou recusar-se a participar. O(a)
senhor(a), como responsavel pela crianca podera retirar o consentimento ou interromper a
participacdo dela a qualquer momento. Mesmo que o(a) senhor(a), permita a crianga
participar agora, o(a) senhor(a), pode voltar atras e parar a participacdo a qualquer momento.
A participacdo dela é voluntaria e o fato em ndo a deixar participar ndo vai trazer qualquer
penalidade ou mudanca na forma em que ele é atendido. Os resultados da pesquisa estardo a
disposicdo quando finalizada. O nome do(a) seu(sua) filho(a) ou crianca sob sua
responsabilidade serda mantido em sigilo e os dados coletados somente serdo utilizados para
fim desta pesquisa.

Caso tenha davidas em relacdo aos procedimentos éticos desta pesquisa, o(a) senhor(a)
poderé entrar em contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario da
Universidade Federal do Maranhdo (HUUFMA), cujo endereco se encontra ao final deste
documento. O Comité de Etica em Pesquisa é um grupo ndo remunerado, formado por
diferentes profissionais e membros da sociedade que avaliam um estudo para julgar se ele é

ético e se garante a protecdo dos participantes de uma pesquisa.
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Este termo de consentimento se apresenta em duas vias, uma do pesquisador
responsavel e a outra ficard com o(a) senhor(a).

Declaro que concordo com a participagdo do meu(minha) filho(a) ou crianga sob sua
responsabilidade nesta pesquisa e que me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as

minhas duvidas.

Bequiméo, de de 20

Assinatura do (a) Responsavel

Assinatura do (a) Pesquisador (a)



Nome do Pesquisador Responsavel: Maria
Tereza Borges Araujo Frota

Universidade Federal do
Maranhdo(UFMA)

Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude -
CCBS

Departamento de Ciéncias Fisiologicas —
DSF

CEP: 65080-805

Fone: (98) 999745289

E-mail: mariaterezafrota@gmail.com
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitario- CEP/HUUFMA

Rua Bardo de Itapary, n° 227, 4° andar.
Centro. CEP 65.020-070

Séo Luis- MA.

Horéario de atendimento: 08:00 as 12;00h/
14:00 as 17:00h

Fone: (98) 2109 1250.

Email: cep@huufma.br
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APENDICE D- TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

CRIANCAS A PARTIR DOS 7 ANOS DE IDADE

UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO
CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE
DEPARTAMENTO DE CIENCIAS FISIOLOGICAS

COORDENACAO DO CURSO DE NUTRICAO

TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
CRIANCAS A PARTIR DOS 7 ANOS DE IDADE

Gostariamos de convidar vocé a participar como voluntario(a) da pesquisa
“DESENVOLVIMENTO DE ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS PARA PREVENGCAO
DE DESVIOS NUTRICIONAIS EM CRIANCAS QUILOMBOLAS NO MUNICIPIO DE
BEQUIMAO, MARANHAO”. O motivo que nos leva a realizar esta pesquisa é a
dificuldade das comunidades quilombolas no acesso aos servi¢os de saude e a falta
de dados sobre o estado nutricional das criancas quilombolas dessa localidade, bem
como o aumento do numero de criancas magras ou gordas ou com alguma
deficiéncia nutricional, que chamamos de desvio nutricional. Assim, observamos a
necessidade de se avaliar e fazer algo ainda na infancia, a fim de evitar problemas
futuros. Além disso, os resultados deste estudo permitirdo tracar alguns planos que
serdo Uteis para prevenir desvios nutricionais, e a partir disso produzir informacdes
gue possam contribuir com os servicos de saude para realizacdo de ac¢les futuras
nas comunidades quilombolas. Esta pesquisa tem como objetivo desenvolver
estratégias nutricionais para prevencdo de desvios nutricionais em criancas
guilombolas no municipio de Bequiméo, Maranhéao.

Caso vocé concorde em participar, vamos fazer as seguintes atividades com
VOCE:
avaliacdo do estado nutricional, com verificacdo de peso, altura e circunferéncias
corporais; avaliacdo do habito alimentar e aplicacdo de atividades educativas para
evitar os desvios nutricionais. Isso lhe ajudara a conhecer o seu estado nutricional,
assim como também podera prevenir os desvios nutricionais que podem fazer vocé

adoecer quando crescer. Esta pesquisa apresenta desconfortos minimos a vocé,



porque tomard um pouco do seu tempo, mas se vocé quiser, podera desistir de
participar a qualquer momento,

Para participar desta pesquisa, o(a) seu (sua) responsavel também devera
assinar um documento autorizando a sua participagdo nesta pesquisa. Para
participar deste estudo, vocé ndo recebera nada, nem material nem em dinheiro. Se
por acaso vocé se sentir ofendido por alguém ou alguma coisa referente a pesquisa,
vocé devera informar ao seu(sua) responsavel, e ele(ela) devera entrar em contato
com o pesquisador responsavel por esta pesquisa.

Lembrando que vocé s participara da pesquisa se quiser. E mesmo
aceitando, depois vocé podera desistir. Seu (sua) responsavel também podera
interromper a sua participacdo a qualquer momento da pesquisa. Informamos que 0s
seus dados coletados serdao utilizados somente para esta pesquisa, € 0 seu home
sera guardado em segredo.

Caso vocé ou seu (sua) responsavel tenha duvidas em relacdo aos
procedimentos éticos desta pesquisa, seu (sua) responsavel podera entrar em
contato com o Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario da
Universidade Federal do Maranhdo (HUUFMA), cujo endereco se encontra ao final
deste documento. O Comité de Etica em Pesquisa € um grupo de pessoas que
avalia um estudo para saber se ele é correto e se garante a protecdo dos
participantes de uma pesquisa.

Este documento que estamos lendo para vocé se apresenta em duas vias,
uma do pesquisador responsavel e a outra ficara com voceé.

Se vocé compreendeu tudo sobre a pesquisa e quiser participar, vocé precisa
assinar as duas vias deste documento. Seu(sua) responsavel também assinara um
documento autorizando sua participacdo nesta pesquisa.

Aceito em participar.

Bequimao, de de 20
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Assinatura do (a) menor

Assinatura do (a) pesquisador (a)
Nome do Pesquisador Responsavel: Maria Tereza Borges Araudjo Frota
Universidade Federal do Maranh&o (UFMA)
Centro de Ciéncias Bioldgicas e da Saude - CCBS
Departamento de Ciéncias Fisioldgicas — DSF
CEP: 65080-805
Fone: (98) 999745289
E-mail: mtba.frota@ufma.br

Comité de Etica em Pesquisa do Hospital Universitario- CEP/HUUFMA
Coordenadora: Rita da Graga Carvalhal Frazdo Corréa
Rua Barédo de Itapary, n° 227, 4° andar. Centro. CEP 65.020-070

Sao Luis- MA.

Horario de atendimento: 08:00 as 12;00h/ 14:00 as 17:00h
Fone: (98) 2109 1250.

Email: cep@huufma.br
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO MARANHAO

FUNDACAD DE AMPARO A PESQUISA E AO DESENVOLVIMENTO CIENTIFICO E TECHOLOGICO DO MARANHAD
PESQUISA SAUIDE, SEGURANGA ALIMENTAR E NUTRICIONAL DE CRIANGAS QUILOMBOLAS - BEQUIMAO

ESCALA BRASILEIRA DE INSEGURANCA ALIMENTAR | Entrevistador: Data: Questiondrio N®:

NOME: DN: IDADE: SEXO:F({ ) M()

1- Hos dltimos trés meses, os moraderes deste domicilio tiveram preocupacdo de que os alimentos acabassem antes de
poderem comprar cu receber mais comida? ' ) SIM2{ ) NAD

2- Mos ultimos tres meses, os alimentos acabaram antes que os moradores deste domicilio tivessem dinheiro ou outros
recursos para comprar ou adquirir mais comida? '( ) SIM* ( ) NAO

3- Hos ultimos trés meses, os moradores deste dumic_ilio ficaram sem dinheiro ou sem outros recursos para ter uma
alimentagao saudavel e variada? '( ) SIM?( ) NAO

4- Hos ultimos trés meses, os moradores deste domicilio comeram apenas alguns alimentos que ainda tinham porque o
dinheiro acabou ou porgue faltou outros recursos? ' )SIM2( ) NAD

5~ Mos dltimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade deixou de fazer uma refeicao porque ndo havia
dinheiro para comprar comida ou porque faltou outro recurso? "( ) SIM Z{ ) NAD

6~ Hos dltimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez comeu menos do que devia porgue
nao havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outro recurso? ' ) SIMZ( ) NAO

7-  Hos dltimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez sentiu fome, mas ndc comeu, porgue
nado havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outro recurso? 1( ) SIMZ({ ) NAO

8- Hos ultimos trés meses, algum morador de 18 anos ou mais de idade, alguma vez, fez apenas uma refeicao ao dia ou
ficou um dia inteiro sem comer pergue nao havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outro recurso? ' )
SIMZ{ )HAD

9-  Hos ultimos trés meses, algum morador com menos de 18 anos de idade, alguma vez, deixou de ter uma alimentagao
saudavel e variada porque nao havia dinheiro para comprar comida ou porque faltou outro recurso? "( ) SIM*( )
NAO

10- Mos dltimos trés meses, algum morador com menos de 18 anos de idade, alguma vez, nao comeu quantidade suficiente
de comida porque nao havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outre recurso? '( ) SIM?( ) NAD

1

Hos ultimos tres meses, alguma vez, foi diminuda a quantidade de alimentos das refeigoes de algum morador com
menos de 18 anos de idade, porque ndo havia dinheiro para comprar comida ou porque faltou outro recurso? ' ) SIM
I{ YHAD

12- Hos dltimos trés meses, alguma vez, algum morador com menos de 1B anos de idade deixou de fazer alguma refeigao,
porgue nao havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outro recurse? ' ) SIM2 () NAD

13- Mos dltimos trés meses, alguma vez, algum morador com menos de 18 anos de idade, sentiu fome, mas ndo comeu
porgue nao havia dinheiro para comprar comida ou pargue faltou outro recurso? ' ) SIM 2 () NAO

14- Mos ultimos treés meses, alguma vez, algum morador com menos de 18 anos de idade, fez apenas uma refeicao ao dia
ou ficou sem comer por um dia inteiro porque nao havia dinheiro para comprar comida ou porgue faltou outro recurso?
( )SIME( ) NAD

Domicilios COM menores de 18 anos
5S4 0
IL 1-6
M &9
IG 10-14

*SA: Seguranca Alimentar; IL: Inseguranca Alimentar Leve; IMC Inssguranca alimentar Moderada; 1G: Inseguranca Alimentar Grave.
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ANEXO A — ESCALA BRASILEIRA DE INSEGURANCA ALIMENTAR (EBIA)
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ANEXO B - MANUAL FOTOGRAFICO DE QUANTIFICACAO ALIMENTAR

INFANTIL

MANUAL FOTOGRAFICO DE
Quantificacao
Alimentar Infantil




ANEXO C- PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

UFMA - UNIVERSIDADE ¢~ mo
FEDERAL DO MARANHAO %ﬁ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titule da Pesquisa: Avaliagio da salde e rastreamento da seguranga alimentar e nutricional em criangas
menores de 10 anos de idade da rede pdblica de ensino das comunidades
remanescentes quilombolas pertencentes a uma cidade da baixada maranhense-MA

Pesquisador: BRUNO LUCIANO CARNEIRO ALVES DE OLIVEIRA
Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 21625819.0.0000.5087

Instituigio Proponente: Universidade Federal do Maranhdo
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Niamero do Parecer: 3.711.271

Apresentagio do Projeto:

Introdugdo: As comunidades quilembolas sdo territdrios que expdem desigualdades em salde diretamente
associadas as questdes étnico-raciais. Sua populagdo vive sob condicdes de precério acesso a servigos
sociais e de salde e de atendimento as suas necessidades. Desse modo, encontram-se sob alta
vulnerabilidade socioecondmica gue, refletem-se na baixa qualidade de salde e vida de seus moradores,
atingindo principalmente a populagdo infantil. Objetivo: Desenvolver acdes de avaliagdo da salde e,
rastreamento da seguranca alimentar e nutricional em criangas <10 ancs da rede piblica de ensine de uma
comunidade guilembola da Baixada Maranhense. Métodos: Trata-se de estudo que busca implantar agdes
para avaliagdo da situacio de salde de criangas da rede piblica de ensino da cidade de Bequimio,
municipio da regifo da baixada maranhense - MA. A populagéo de interesse serfo criangas (<10 anos de
idade) matriculadas em escolas pliblicas. Segundo dados da Secretaria Municipal de Educaco, ha cerca de
532 alunos (=10 anos) gue estudam em 11 escolas localizadas em comunidades quilombolas. A coleta de
dados e de amostras de material bioldgico (sangue) serdo realizadas entre as criancas que estiverem nas
escolas no momento das agbes do projeto. A andlise estatistica incluird calculo de prevaléncias e
elaboragdo de tabelas e graficos de distribuigdo. A investigagBo considerara os principios éticos basicos
para pesguisas envolvendo seres humanos. Resultados Esperados:
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Conhecer as condigdes de salde das criancas em fase escolar e a influéncia dos determinantes
socioecondmicos e culturais nos padrdes de salde encontrados; verificar a situag3o de preenchimento dos
dados presentes da Caderneta da Salde da Crianca e relacionar esses dados as condiges de salde das
criangas; identificar o estado de sadde nutricional das criangas, relacionado a aspectos socials e de salde
delas que vivem em condicdes de pobreza; e colaberar com a formagdo dos estudantes da area da salde
da UFMA de forma contextualizada e a estimular a interacdo precoce com o campo da pesquisa e de agdes
comunitaria em sadde.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Avaliagdo de salde, estado nutricional & qualidade de sono em criangas da rede publica de ensino das
comunidades remanescentes quilombolas de uma cidade da baixada maranhense — MA Objetivo
Secundario:

a) Caracterizar & aspectos socioecondmicos, sanitirios e demograficos das criangas.

b) Realizar avaliagdo antropométrica pelo calculo do peso x idade, comprimento/altura x idade, altura x peso
e IMC segundo o sexo e idade;

c) ldentificar a prevaléncia de alterag@es antropométricas segundo as curvas de avaliagSo de crescimento
estabelecidas por sexo e idade;

d) Avaliar o estade nutricional & consume alimentar, além de verificar a situac&o de seguranga alimentar das
criangas;

e) Verificar a avaliar o registro de vacinagdo das criangas da comunidade, de acordo com o Calendério
Basico de Vacinagdo da Crianga;

f) Avaliar a salde bucal, desenvolvimento dos dentes, & realizag8o de orientagfes de salde e higiens da
cavidade oral para as criangas envolvidas no projeto;

g) ldentificar os niveis de hemoglobina sérica, glicemia plasmatica e de pressdo arterial sistémica das
criangas avaliadas;

h) Avaliar a Saude Qcular e Auditiva das criangas, através da realizacio do Teste de Acuidade Visual e
Exame Audiologico;

i) Verificar as caracteristicas genéticas das criangas a partir da coleta de material de swab bucal.

j) Verificar a situacdo de preenchimento dos dados presentes da Cademeta da Salde da Crianga e o nivel
de conhecimento e compreensdo do conteddo pelos paisiresponsaveis;

k) Desenvolver agdes educativas para as criangas, seus paisiresponsdveis e seus educaderes, para a
prevencdo de doengas frequentes nessa faixa etéria, para a prevencdo de alteragdo nutricional, déficit de
crescimento & anemia ferropriva & conscientizagdo sobre o correto preenchimento da
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Cademneta de Salde da Crianga;

I} Avaliar a qualidade do sono e estimar a prevaléncia das perturbagdes do sono.

Avaliacio dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Em virtude das atividades invasivas de coleta de amostras de material biolégico, as criancas podem vir a
sentir dor ou ficarem com medo durante a execugdo dos procedimentos. Para minimizar essa situagdo, a
equipe contard com integrantes devidamente capacitados para a realizagfio das agbes e terfo a seu dispor
ferramentas adequadas para minimizar a ocoméncia desses dancs, além de providenciar apoio psicologico
&s criangas, se necessano.

Beneficios:

As atividades desenvolvidas irBo oferecer beneficios diretos @ comunidade. O primeiro beneficio se da a
nivel individual através do acesso a informago sobre salde pelas criangas e seus paisfrespensaveis,
tornando-os mais capacitados e ativos no processo de salde, levando & melhoria da qualidade de vida
dessa populacdo infantil. O segundo beneficio se da a nivel municipal e estadual, que conta com a
contribuigdio & instituigdes superiores, como a Secretaria Municipal de Salde e Secretaria de Educaco em
Salde do Estado, que pederio aproveitar esses dados para conhecer melhor as condigdes de salde de sua
populacdo & empregar politicas piblicas de salde direcionadas 4s necessidades dessas criangas, visando
melhorar o perfil de saldde de seus individuos.

Comentarios e Consideragies sobre a Pesquisa:
A pesquisa esta bem elaborada e com todos os elementos necessarios ao seu pleno desenvolvimento.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:

Todos os termos de apresentacio obrigatérios foram entregues & estio de acordo com a resolugo 466/12
do CMS.

Recomendagbes:

N&o existem recomendatdes.

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:

Tedas as pendéncias foram acatadas e comigidas pelo pesguisader e estiio de acordo com a resolugdo
466/12 do CNS.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
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Cademneta de Salde da Crianga;

I} Avaliar a qualidade do sono e estimar a prevaléncia das perturbagdes do sono.

Avaliacio dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

Em virtude das atividades invasivas de coleta de amostras de material biolégico, as criancas podem vir a
sentir dor ou ficarem com medo durante a execugdo dos procedimentos. Para minimizar essa situagdo, a
equipe contard com integrantes devidamente capacitados para a realizagfio das agbes e terfo a seu dispor
ferramentas adequadas para minimizar a ocoméncia desses dancs, além de providenciar apoio psicologico
&s criangas, se necessano.

Beneficios:

As atividades desenvolvidas irBo oferecer beneficios diretos @ comunidade. O primeiro beneficio se da a
nivel individual através do acesso a informago sobre salde pelas criangas e seus paisfrespensaveis,
tornando-os mais capacitados e ativos no processo de salde, levando & melhoria da qualidade de vida
dessa populacdo infantil. O segundo beneficio se da a nivel municipal e estadual, que conta com a
contribuigdio & instituigdes superiores, como a Secretaria Municipal de Salde e Secretaria de Educaco em
Salde do Estado, que pederio aproveitar esses dados para conhecer melhor as condigdes de salde de sua
populacdo & empregar politicas piblicas de salde direcionadas 4s necessidades dessas criangas, visando
melhorar o perfil de saldde de seus individuos.

Comentarios e Consideragies sobre a Pesquisa:
A pesquisa esta bem elaborada e com todos os elementos necessarios ao seu pleno desenvolvimento.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:

Todos os termos de apresentacio obrigatérios foram entregues & estio de acordo com a resolugo 466/12
do CMS.

Recomendagbes:

N&o existem recomendatdes.

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagbes:

Tedas as pendéncias foram acatadas e comigidas pelo pesguisader e estiio de acordo com a resolugdo
466/12 do CNS.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: DESENVOLVIMENTO DE ESTRATEGIAS NUTRICIONAIS PARA PRE"\-"EN;J&O DE
DESVIOS NUTRICIONAIS EM CRIANCAS QUILOMBOLAS NO MUNICIPIO DE
BEQUIMAD, MARANHAD

Pesquisador: Maria Tereza Borges Araujo Frota

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 38369220.2.0000.5087

Instituigio Proponente: Universidade Federal do Maranhdo

Patrocinador Principal: FUNDACAQ DE AMPARD A PESQUISA DO ESTADD DO MARANHAD -
FAPEMA

DADOS DO PARECER

Mumero do Parecer: 4.544.204

Apresentagio do Projeto:

Introdugdo: A Organizagdo Mundial da Sadde afirma que a desnutrigdo & a deficiéncia, o excesso ou o
desequilibrio na ingestdo de energia efou nutrientes. Apesar do excesso de peso figurar como um problema
de salde plblica mundial, as deficiéncias de nutrientes ainda estio presentes especialments em criangas
em populagdes socialmente vulneraveis, como as comunidades quilombolas. Objetivo: Desenvolver
estratégias nutricionais para prevengdic de desvios nutricionais em criangas quilombolas no municipio de
Bequimdo, Maranhdo. Métodos: Estudo fransversal a ser realizado com criangas quilombolas de cinco a
nove anos de idade, no municipio de Bequiméo, Maranhéo, entre os anos de 2021 e 2022, Serdo realizadas
atividades de educago alimentar e nutricional, & luz do Guia Alimentar para a Populagéo Brasileira,
voltadas para a prevengdo de desvies nutricionais, tais como desnutrigdo, deficiéncias nutricionais
especificas e excesso de peso. Os paisirespensaveis, professores, instituigdes parceiras da comunidade e
as criangas serdo envelvidas nas atividades educativas, que incluirio um conjunto de atividades lGdicas até
a construgdo de uma horta alimentar, se possivel. Resultados esperados: Pretende-se com a pesquisa
tragar estratégias nufricionais efetivas, pautadas no Guia Alimentar para a Populag&o Brasileira, de modo a
contribuir para a prevengio de desvios nutricionais em criangas quilombolas. Além de capacitar recursos
humanos: identificar possiveis experiéncias exitosas no que se refere 3
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prevengdo de desvios nutricionais em criangas e parceiros em potencial para a execugdo de estratégias
nutricicnais efetivas no territonio guilembola; desenvolver material educative e fornecer subsidios para
futuros materiais educativos voltados para a prevengo de desvios nutricionais em criangas, contribuindo
para a promeogéo de mudangas no estado nutricional, de modo a reverter quadres de caréncias efou
excessos nutricionais. Justificativa e Aplicabilidade ac SUS: Considerande o limitado acesso das
comunidades quilombolas aos servigos de salde, a escassez de dados sobre o estado nutricional de
criangas guilombolas maranhenses e o aumento da prevaléncia de desvios nutricionais em criangas nas
ultimas décadas, constata-se a necessidade eminente de se avaliar e intervir precocements nesta fase da
vida, a fim de se prevenir consequéncias futuras. Nesse senfido, os resultados deste estudo possibilitario
prover estratégias (teis para a prevengdo de desvios nutricionais na pratica, e a partir disso gerar
informagdes capazes de subsidiar dreas técnicas para implementar agdes futuras em comunidades
quilombolas. As parcerias ja instituidas com a Secretaria Municipal de Salde de Bequimdo-MA & com o
Movimento dos Quilombolas do referido municipio estreitam a distdncia entre a academia, a gestio publica
e a sociedade civil. O envolvimento das universidades e instituto federal e a geragde de conhecimento
divulgada em artigos cientificos e outros canais de divulgagdo irde permitir a formacéio de recursos humanos
gue conhegam melhor a situagio de salde da comunidade quilombola em estudo, de medo que os
profissionais formados também pessam desenvolver um colhar para estas populacdes mais vulneraveis da
sociedade. A insergdce de estudantes e de técnicos dos servigos nas diferentes atividades da pesquisa
proporcionara o espago para acimulo de conhecimento tedrico & pratico sobre a execugio das estratégias
nutricionais, possibilitando mudangas para uma agdo mais efetiva.

Objetivo da Pesquisa:
Objetivo Primario:
Desenvolver estratégias nutricionais para prevengdo de desvios nutricionais em criangas quilombolas no
municipio de Beguiméo, Maranhdo.
Objetivo Secundario:

Avaliar as condigdes de vida & de salde das criancas guilombolas;

Identificar o estado nutricional das criancas avaliadas; Analisar os habitos alimentares das criangas
quilombolas em estudo;

Conhecer as estratégias de educacdo em salde ja realizadas nas comunidades quilombolas para a
prevengdo de desvios nutricionais no plblico-alve;

Desenvolver estratégias de educagdo alimentar & nutricional para a prevengio de desvios
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nutricicnais junte ao plblico-alve estudade, & luz do Guia Alimentar para a Populagio Brasileira;

Avaliar as estratégias de educacio em salde desenvolvidas durante a pesquisa.
Avaliacio dos Riscos e Beneficios:
Riscos:
Algumas perguntas desta pesquisa poderdo Ihe causar algum desconforto, mas para evitar qualquer mal-
estar, nos manteremos afastados de oufras pessocas durants a aplicacdo do questionario. Contudo, caso
queira, o(a) senhen(a) pode deixar de respender as questdes que Ihe causarem esta sensacgdo, bem como,
se achar necessario, podera parar a entrevista.
Beneficios:
O beneficio desta pesquisa sera conhecer o estado nufricional da crianga e prevenir os desvios nutricionais
futuros, o que pode reduzir o desenvolvimento de problemas ao longo da vida.
Comentarios & Consideragdes sobre a Pesquisa:
A pesquisa esta bem elaborada e com todos os elementos necessarics ao seu pleno desenvolvimento.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacio obrigatoria:

Tedos os termos de apresentacdo obrigatérios foram entregues e estdo de acordo com a resolugdo 466/12
do CMS.

Recomendagbes:

N&o existem recomendagies.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Todas as pendéncias foram acatadas e corrigidas pela pesguisadora e estiio de acorde com a resolugdo
466/12 do CNS.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arguivo Postagem Autor Situacdo
Informagdes Basicas| PE_INFORMACCES_BASICAS_DC_P | 11/01/2021 Aceito
do Projeto ROJETO_1635453.pdf 22:57.46
Declaracdo do resultado_final_pos_recurso_ppsus__pdf| 11/01/2021 |Maria Tereza Borges | Aceito
Paftrocinador 22:55:48 | Araujo Frota
COrgamento PROJETO_QUILOMBOBEQUIMAD_OR| 11/01/2021 |Maria Tereza Borges | Aceito

CAMENTOC.docx 22:54:10 | Arauje Frota
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Projeto Detalhado / | PROJETO_QUILOMBOBEQUIMAC .doc| 11/01/2021 |Maria Tereza Borges | Aceito

Brochura 22:51:57 |Araujo Frota

Investiqadaor

TCLE { Termos de | TALE_CRQBEQUIMAC doc 11/01/2021 |Maria Tereza Borges | Aceito

Aszsentimento / 22:51:32 |Araujo Frota

Justificativa de

Auséncia

TCLE{ Termos de | TCLE_CROQBEQUIMAD.doc 11/01/2021 |Maria Tereza Borges | Aceito

Assentimento / 22:51:07 |Araujo Frota

Justificativa de

Auséncia

Folha de Rosto FOLHA_ROSTO pdf 221092020 |Maria Tereza Borges | Aceito
23:12:44 | Araujo Frota

Declaragéo de ANUENCIA_SECSAUDE pdf 22/0%2020 |Maria Tereza Borges | Aceito

Instituicdo & 21:19:17 | Araujo Frota

Infraestrutura

Declaragao de ANUENCIA_INST pdf 221092020 |Maria Tereza Borges | Aceito

Instituicéo & 21:16:46 | Araujo Frota

Infraestrutura

Situagdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagio da CONEP:

N&o

SAQ LUIS, 17 de Feversire de 2021

Assinado por:

FRAMCISCO NAVARRO

(Coordenador(a))
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ANEXO D- NORMAS DE PUBLICAGCAO DA REVISTA

7ABRASCO

ARRCH A A0 M AR LRI 8 AR SLETIVA

INSTRUCOES PARA COLABORADORES

Cigncia & Sotde Coletiva publica debates, andlises & resultados de investigaches sobre
um tema especifice considerade relevantz para a sadde coletiva; e artigos de
discussio e andlise do estado da arte da drea e das subdreas, mesmo que nio versem
sobre o assunto do tema central A revista, de periodicidade mensal, tem como
propdsitos enfrentar os desafios, buscar a consolidacdo e promover uma permanente
atualizacio das tendéncias de pensamento e das priticas na saGde coletiva, em
didlogo com a agenda contempordnea da Ciéncia & Tecnologia.

Politica de Acesso Aberto - Ciéncia £ Sadde Coletiva & publicada sob o modelo de aresso
aberto & € portanto, lvre pora qualguer pessog o ler e downlood, e para copiar e
divulgar para fins educacionais.

A Revista Ciéncia & Sahde Coletiva aceita artigos em preprints de bases de dadoz
nacionais e internacionais reconhecidas academicamente.

No momento em que vocd apresenta seu artign, € importante estar atento ao que
constitui um preprint e como vocé pode proceder para se integrar nesta primeira
etapa da Ciéncia Aberta. O preprint disponibiliza artigos e outras comunicagdes
cientificas de forma imediata ou paralela & sua avaliacio e validacdo pelos periddicos.
Desta forma, acelera a comunicagdo dos resultados de pesquisas, garante autoria
intelectual, e permite que o autor receba comentirios que contribuam para melhorar
sen trabalho, antes de submeté-lo a algum peridédico. Embora o artigo possa ficar
apenas no repositirio de preprints [caso o autor ndo queira mandi-lo para um
periddico], as revistas continuam exercendo as fungbes fundamentais de validacio,
preservagio e disseminacio das pesquisas. Fortanto:

[1}Vocé pode submeter agora sew artigo ao servidor SoELO  preprints
(https:/ /preprints soeloorg) ou 3 outro servidor confidwel Messe caso, ele serd
avaliado por uma equipe de especialistas desses servidores, para verificar ze o
manuscrito obedece a critérios bisicos quanto & estrutura do texto e tipos de
documentos. Se aprovado, ele receberd um doi que garante sua divulgacio
internacional imediata.

(2] Concomitantamente, caso vocd queira, pode submaté-lo & Revista Ciénda & Saide
Caoletiva. Os dois processos s3o compativeis.

[3)Vocé pode optar por apresentar o artigo apenas & Rewvista Ciéncia & Sadde
Coletiva. A submissdo a repasitdrio preprint nio & obrigatdria.

A partir de 20 de janeiro de 2021, serd cobrada uma taxa de submissio de R$
100,00 {cem reais) para artigos nacionais e US$ 25,00 {vinte e cinco délares) para
artigos internacionais. 0 valor ndo serd devolvido em caso de recuza do material



Apresentacan de manuscritos

1. (= originals podem ser escritos em portugués, espanhol, francés e inglés. Os textos
em portugués e espanhaol devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua ariginal
& em inglés. Os textos em francés e inglés devem ter ttulo, resumo e palavras-chave na
lingua original e em portugués. Nio serdo aceitas notas de pé-de-pagina ou no
final dos artigns.

2. 0= textos tEm de ser digitados em espaco duplo, na fonte Times New Roman, no
corpo 12, margens de 2,5 cm, formato Word [de preferéncia na extensdo docx) e
encaminhados apenas pelo endereco eletrdnicn
[http:/ fmol4.manuscriptcentral.oom, csc-scielo] segundo as orientagies do site.

3. 0s artigos publicados serdo de propriedade da revista C25C, ficando proibida a
reproducio total ou parcial em qualquer meio de divulgacio, impressa ou eletrdnica,
sem a prévia autorizacido dos editores-chefes da Revista. A publicacio secundaria deve
indicar a fonte da publicacdo original.

4. 05 artigos submetidos 3 C&SC nio podem ser propostos simultaneamente para
outros periddices.

L. As questdes éticas referentes s publicapdes de pesquiza com seres humanos sao de
inteira responsabilidade dos autores e devem estar em conformidade com os
principios contidos na Declaragdo de Helsingue da As=sociacio Médica Mundial (1964,
reformulada em 19751983, 1989, 1989, 1996 e 2000).

6. 0= artigos devem zer encaminhados com as autorizagdes para reproduzir material
publicado anteriormente, para usar ilustragies que possam identificar pessoas e para
transferir direitos de autor e outros documentos.

7. 0s conceitos e opinides expressos nos artigos, bem como a exatidio e a procedéncia
das citapbes sio de exclusiva responsahilidade dos autores.
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B. 05 textos s3o em geral (mas niao necessariamente] divididos em sepdes com os
titulos Intraducio, Métodos, Resultados e Discussio, 3s vezes, sendo necessaria a
inclusdo de subtitules em algumas sepbes. Oz titulos e subtitulos das seghes nio
devem estar organizados com NUMeracis progressiva, mas com recursos graficos
[caixa alta, recun na margem etc.].

9. 0 titulo deve ter 120 caracteres com espago e o resumoy/abstract, com no maximo
1.400 caracteres com espago [incluindo a palavra resumao até a dltima palavra-chave).
deve explicitar o objeto, os objetivos, 3 metodologia, a abordagem tedrica e os
resultados do estudo ou investdgacio. Logo abaixo do resumo os aubores devem
indicar aré no maximo, cinco [5) palavras-chave /keywords. Chamamos a atencio para
a importdncia da clareza e objetividade na redacio do resumo, gque certamente
contribuird no interesse do leitor pelo artigo., e dos descritores, gue auxiliardo a
indexacio miltipla do artigo.

As palavras-chave na lingua original e em inglés devem constar obrigatoriamente no
DeCs/MeSH.

[hotp: v nchionlmonibgov fmesh fe hetpe / fdecs bws. br 1)

1 Passa a ser obrigatéria a incluséo do 1D ORCID no momento da submissio do
artigon. Para criar um 1D ORCID acesse: http:/ forcid.org/contentfinitiative10. Ma
submiszio dos artigos na plataforma da Revista, & obrigatdrio que apenas um autor
tenha o registro no ORCID [Open Researcher and Contributor 10}, mas quando o
artigo for aprovado e para ser publicado no 5cELQ, todos os autores deverao ter o
registro no ORCID. Portanto, acs autores que ndo o tém ainda, € recomendado gque
fatam o registro. Para se registrar no ORCID, entre no sive (hitps:Sorcid org /) e para
inserir o QORCID no ScholarOne, acesse o site

(hitps: /Ymcl4 manuscriptcentral.oom fcsc-scieln), e atualize o seu cadastro.

Autoria

1. As pessoas designadas como autores devem ter particdpado na elaboracio dos
artigns de modo que possam assumir publicamente a responzabilidade pelo sew
conteddo. A qualificacio como autor deve pressupor: a) a concepcan e o delineamentn
ou 2 andlize e interpretacio dos dados, b) redacio do artigo ou a sua revisio critica, e
c) aprovacio da versao a ser publicada.

2. 0 limite de autores por artigo & de oito autores, se exceder esse limite, os demais
terdo seus nomes incluidos nos agradecimentos. Ha artiges com mais autores em se
tratando de grupos de pesquisa ou em casos excepcionais com autorizagdo dos
editores.

3. Em nenhum arguivo inserido, deveri constar identificacio de autores do
manuscrito.

Momenclaturas
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1. Devem ser observadas rigidamente as regras de nomenclatura de =adde
plblicafsadde coletiva, assim como abreviaturas e convencies adotadas em
disciplinas especializadas. Devem ser evitadas abreviaturas no titulo & no resumao.

2. A designacio completa i qual se refere wuma abreviatura deve preceder a primeira
ocorréncia desta no texto, 3 menos que se trate de uma unidade de medida padrao.

[lustracdes e Escalas

1. 0 material ilustrativae da revista C&5C compreende tabela ([elementos
demonstratives como nimerss, medidas, percentagens, etc), guadro [elementos
demonstrativos com informacies textuaig), grificos (demonstracio esquemdtica de
um fate e suas variaches), figura [demonstracio esquemditica de informacies por
meby de mapas, diagramas, fluxogramas, coma também por meio de desenhos ou
fotegrafias). Vale lembrar que a revista & Impressa em apenas uma cor, o preto, & Caso
o material ilustrative seja colorido, serd convertido para tons de cinza.

2. 0 ndmera de material ilustrative deve ser de, no maximo, cinco por artigo [com
limite de até duas lawdas cada), salvo excecbes referentes a artigpns de
sistematizacio de dreas especificas do campo tematico. Nesse caso os autores devem
negaciar com os editores-chefas.

3. Todo o material ilustrativo deve ser numerado consecutivamente em algarismos
ardbicos, com suas respectivas legendas e fontes, e a cada um deve ser atribuido um
breve titulo. Tedas as ilustraches devem ser citadas no texto.

4, Tabelas e gquadros devem ser confeccionados no programa Word ou Excel e
enviados CO T titula ] fantea. 0BS: No link do IBGE
(httpe/ fbiblioteca ibge gov.brfvisualizacao fliveos iv2 3907, pdf) estio as orientacdes
para confeccionar as tabelas. Devem estar configurados em linhas e colunas, sem
espacos extras, e sem recursos de “quebra de pigina”. Cada dado deve ser inserido em
uma célula separada. Importante: tabelas e quadros devem apresentar informagdes
sucintas. As tabelas e guadros podem ter no maximo 15 cm de largura X 18 cm de
altura e nio devem ultrapassar duas piginas (no formato A4, com espaco simples e
letra em tamanho 9.

L. Grificos e figuras podem ser confeccionados no programa Excel, Word ou PPT. O
autor deve enviar o arguivoe no programa original, separado do texto, em formato
editivel [gue permite o recurso “coplar e colar”) e tambdém em pdf ou jpeg, TOMS DE
CINZA ou colorides. Griaficos gerados em programas de imagem devem ser enviados
em jpeg TOMS DE CINEZA ou coloridos, resolucdo minima de 200 dpi e tamanho
mdximo de 20cm de altura x 15 cmy de largura. As ilustragies coloridas sb serdo
publicadas na versao online. Quando houver impressio da Rewvista, as ilustraghes
serdo todas em TONS DE CINZA sem excecio. E importante que a imagem original
esteja com boa qualidade, pois nao adianta aumentar a resolucio se o original estiver
comprometido. Graficos e figuras também devem ser enviados com titulo e fonte. As
figuras e grificos tém gue estar no mdaximo em uma pagina (no formato A4, com 15 cm
de largura x 20cm de altura, letra no tamanho 9).
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6. Arguivos de figuras como mapas ou fotos devem ser salvos no [ou exportados para
o) formato [PEG, TIF ou PDF. Em qualquer dos casos, deve-se gerar e salvar o material
na maior resolucio (300 ou mais DP1) e maior tamanho pessiveis (dentro do limite de
21cm de altura x 15 cm de largura). 5e houver texto no interior da figura, deve ser
formatado em fonte Times Mew Roman, corpo 9. Fonte e legenda devem ser enviadas
tamhbém em formato editivel que permita o recurso “copiar fcolar”. Esse tipo de figura
tamhbém deve ser enviado com titulo e fonte.

7. 0s autores gue wtilizam escalas em seus trabalhos devem informar explicitamente
na carta de submissdo de seus artigos, se elas sdo de domdinio pdblico ou e tém
permiz=io para o uso.

Agradecimentos

1. Quando existirem, devem ser colocados antes das referéncias hibliograficas.

2. 0= autores sao responsavels pela obtencido de autorizacdo escrita das pessoas
nomeadas nos agradecimentos, dado que os leitores podem inferir que tais pessoas
subscrevem os dados e as conclusbes.

3. 0 agradecimento an apoio técnico deve estar em parigrafo diferente dos outros
tipos de contribuicio,

Financiamento

RCESC atende Portaria NY 206 do ano de 2018 do Ministério da Educagio/Fundacio
Coordenacio de Aperfeippamento de Pessoal de Nivel Superior/Gabinete sobre
obrigatoriedade de citagio da CAPES para os trabalhos produzidos ou publicados, em
qualquer midia, que decorram de atividades financiadas, integral ou parcialmente,
pela CAPES. Esses trabalhos cientificos devem identificar a fonte de financiamento
através da utilizacio do cidigo (01 para todos os financiamentos recebidos

Referéncias

1. As referéncias devem ser numeradas de forma consecutiva de acordo com a ordem
em que forem sendo ctadas no texto. No caso de as referéncias serem de mais de dois
autores, no corpo do texto deve ser ctado apenas o nome do primeiro autor seguido
da expressio et al

2. Devem zer identificadas por nimeras ardbicos sobrescritos, conforme exemplos
ahaion:

ex. 1: "Outro indicador analisado foi o de maturidade do PSF™ 11 [p.38).

e 2: “Como alerta Maria Adélia de Souza 4, a cidade...”
As referéncias citadas somente nos guadros e figuras devem ser numeradas a partir
do ndmero da Gltima referéncia citada no texto.
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3. As referéncias citadas devem ser listadas ao final do artigo, em ordem numérica,
sepuindo as normas gerais dos Reguisites uniformes para manuscritos apressntados a
peridgdicos biomédicos [http: fwww.nimonih.govhed funiform_requirements. tml).

4. 05 nomes das revistas devem ser abreviados de acordo com o estilo wsado no Index
Medicus [https: /fwwnwnchinlmonib.gov Mnimcatalog fjournals)

5. 0 nome de pessea cidades e paizes devem =er citados na lingua original da
publicacio.

Exemplos de como citar referéncias

. i6di

1. Artigo padrio (incluir todos os autores sem utilizar a expressao et al)

Pelegrini MLM, Castro |0, Drachler ML. Eqoidade na alocacio de recursos para a
salde: a experiéncia no Rio Grande do Sul, Brasil. Clen Sowde Colet 2005; 10(2):275-
286.

Maximiano AA, Fernandes RO, Nunes FP, Assizs MP, Matos RY, Barboza CGS, Oliveira-
Filho EC. Utilizagdo de drogas veterindrias, agrotdxicos e afins em ambientes hidricos:
demandas, regulamentacdo e consideragdes sobre riscos & sabde humana e amhiental.
Cien Soude Colet 2005; 10[2):483-491.

2. Institwicio coma autor
The Cardiac Society of Australia and Mew Zealand. Clinical exercise stress testing.
Safety and performance guidelines. Med | Aust 1996; 164(5):282-284.

3. Sem indicagio de autoria
Cancer in Sowth Afirica [editorial]. § Afr Med ] 1994; B4(2):15.

4, Ndmero com suplementa
Duarte MF5 Maturacio fisica: uma revisio de literatura, com especial atencio 3
crian¢a brasileira. Cod Soude Publica 1993; 9(Supl.1):71-84.

5. Indicacio do tipo de texto, se necessdrio

Enzensherger W, Fischer PA. Metronome in Parkinson's disease [carta]. Lancer 199&;
347(9011):1337.

Livros e putras monografias

6. Individuo como aubor
Cecchetto FR. Violéncia, culture e poder. Rio de Janeiro: FGV; 2004,
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