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RESUMO

Os Programas de Alimentacdo Escolar buscam gerar beneficios aos estudantes,
sejam nutricionais, por meio do suprimento parcial das necessidades nutricionais,
bem como evitam a evaséo escolar, além de proporcionarem maior interacéo social
entre professores, alunos e comunidade escolar. Todavia, visando contribuir com a
discussdo acerca dos Programas de Alimentacdo Escolar, esta dissertacao
apresenta dois artigos: o primeiro trata-se de uma revisao narrativa, a qual discorre
sobre o panorama atual dos Programas de Alimentacdo Escolar na América Latina,
dos quais se buscou identificar: tipo de cobertura, populacdo atendida, modalidade,
refeicbes ofertadas, recomendacdes nutricionais e em relacdo a aquisicdo de
produtos oriundos da agricultura familiar. Cerca de 70% dos paises possuem um
Programa com carater universal, mais de 80% atende a populagédo urbana e rural,
em média 50% referem ou recomendam a utilizacdo de alimentos provenientes da
agricultura familiar em suas diretrizes. Os paises apresentaram grande
heterogeneidade entre os Programas, sugerindo a necessidade de revisao e
discusséo sobre distribuicdo das refeicbes, bem como sua composi¢cao quantitativa e
qualitativa. O segundo artigo original refere-se a um estudo transversal realizado na
cidade de Maceid/AL, que buscou avaliar a adequacdo nutricional das refeicGes
servidas e consumidas por criangas de Centros de Educacao Infantil atendidas pelo
Programa Nacional de Alimentacdo Escolar, bem como quantificar o desperdicio de
alimentos nestas instituicbes. Todas as preparagcdes servidas e consumidas foram
analisadas por trés dias nao consecutivos em todas as instituicbes. Foram
analisadas as refeicbes de 364 criangas com idade entre 17 e 63 meses assistidas
pelo Programa. O valor nutricional obtido para as refei¢cdes servidas e consumidas

foram comparadas com os valores de referéncia para energia, carboidrato, proteina,



lipidio, vitaminas A e C, ferro, calcio, zinco, magnésio, sodio e fibra. O desperdicio
de alimentos foi determinado pelo indice de resto-ingestdo. As refeicdes servidas e
consumidas atenderam aproximadamente 50% do recomendado para energia e
macronutrientes. Em suma ,a comparacgao entre as meédias dos nutrientes ofertados
e consumidos revelou significancia estatistica (p<0,05) para fibra, vitamina A,
vitamina C, célcio, ferro e zinco. Dos 85 alimentos/preparacdes presentes no
cardapio, 58 (68%) apresentaram percentual de resto-ingestdo elevado, superior a
10%. Os resultados demostraram que tanto os alimentos servidos quanto 0s
efetivamente consumidos nédo garantiram o atendimento das recomendacfes
nutricionais preconizadas, constatando-se elevada quantidade de alimentos
desperdicados, com diferenca estatisticamente significante entre nutrientes

especificos ofertados e consumidos.

Palavras-chave: Programa de alimentacdo escolar. Alimentacdo escolar. Consumo

alimentar. Desperdicio de alimentos



ABSTRACT

The School Feeding programs find to generate benefits to students, are nutritional,
through the partial supply of nutritional requirements and prevent truancy, and
provide greater social interaction between teachers, students and school community.
However, in order to contribute to the discussion about the School Feeding Program,
this dissertation presents two articles: the first it is a narrative review, which
discusses the current situation of the School Feeding programs in Latin America, of
which we sought identify: type of coverage, population served, modality, offered
meals, nutritional recommendations and for the purchase of products from the family
farm. About 70% of countries have a program with universal, more than 80% meets
the urban and rural population, on average 50% refer or recommend the use of food
from family farms in their guidelines. Countries showed great heterogeneity among
programs, suggesting the need for review and discussion of distribution of meals, as
well as its qualitative and quantitative composition. The second original article refers
to a cross-sectional study in Macei6 / AL, which sought to evaluate the nutritional
adequacy of the meals served and consumed by Early Childhood Education Centers
of children served by the National School Feeding Programme and quantifying food
waste in these institutions. All served and consumed preparations were analyzed by
three non-consecutive days in all institutions. meals of 364 children aged between 17
and 63 months assisted by the program were analyzed. The nutritional value
obtained for the served and consumed meals were compared with reference values
for energy, carbohydrate, protein, lipid, vitamins A and C, iron, calcium, zinc,
magnesium, sodium and fiber. Food waste was determined by the rest-intake rate.
Meals served and consumed attended approximately 50% of the recommended for

energy and macronutrients. In short, the comparison between the average offered



nutrients consumed and showed statistical significance (p <0.05) for fiber, vitamin A,
vitamin C, calcium, iron and zinc. Of the 85 food / gifts preparations on the menu, 58
(68%) had high-rest intake percentage, more than 10%. The results showed that both
the foods served and those actually consumed did not guarantee the recommended
nutritional recommendations, with a high amount of wasted food, with a statistically

significant difference between specific nutrients offered and consumed.

Key words: School feeding program. School feeding. Food consumption. Food

Wastefulness
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INTRODUCAO

O documento “Obijetivos de desarrollo del milenio: una mirada desde América
Latina y el Caribe”, reconhece o direito humano a alimentagdo adequada a todos os
paises da América Latina e, adota como uma das medidas a inser¢cdo de programas
voltados a alimentacdo e nutricdo, entre estes se destacam os Programas de
Alimentacéo Escolar, que tém se difundido entre os paises, estimando-se que mais
de 85 milhdes de estudantes recebam auxilio, ocasionando melhorias do
desempenho escolar e estado nutricional (CEPAL, 2015; WFP, 2013).

Considerado um dos mais antigos e em atividade, o Programa Nacional de
Alimentacéo Escolar (PNAE), no Brasil, tem como principal objetivo:

Contribuir para o crescimento e o desenvolvimento biopsicossocial, a
aprendizagem, o rendimento escolar e a formacdo de habitos
alimentar saudaveis dos alunos, por meio de acfBes de educacao
alimentar e nutricional e da oferta de refeicdes que cubram as suas
necessidades nutricionais durante o periodo letivo (BRASIL, 2009).

Entretanto, mesmo com intuito de serem ofertadas refeicdes adequadas em
qualidade e quantidade em sua composi¢ao, estudos apontam ineficiéncia quanto ao
alcance das recomendacfes nutricionais durante o periodo de permanéncia nas
instituicbes de ensino. Estudos realizados com o objetivo de avaliar a adequacao do
consumo alimentar de escolares constatam a dificuldade das instituicbes em
fornecer alimentacdo em quantidade adequada e de obter ingestdo alimentar
suficiente (LONGO-SILVA et al, 2013; NICKLAS et al, 2013; BYKER et al, 2014).

Nesta perspectiva, considerando que estimar o real consumo de energia e
nutrientes permite identificar os problemas de saude publica, especificamente os
distarbios nutricionais, o objetivo deste estudo foi avaliar a adequacao nutricional da
alimentacdo ofertada e consumida por criancas com idade entre 17 e 63 meses
frequentadoras de Centros de Educacao Infantil (CEIs) em Maceio/AL, bem como
quantificar o desperdicio de alimentos nestas institui¢cdes.

Trata-se de um estudo transversal, realizado entre marco e julho de 2014, em
CEls no municipio de Macei6-AL, parte integrante do Projeto de Pesquisa: “Situagao
nutricional de criancas em creches publicas e acdes de alimentagdo e nutricdo na
atencao basica: um enfoque intersetorial’.

Deste modo, esta Dissertacdo contempla duas secdes: artigo de revisédo e

artigo principal. Sendo a revisdo intitulada: “Caracterizagdo dos Programas de
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Alimentagdo Escolar na América Latina”, discorre sobre o panorama atual dos
Programas de Alimentagdo Escolar na América Latina que, apesar de néo refletir o
contexto global, a decisédo por esta estrutura fundamenta-se pela semelhanca entre
0S paises no que concerne a justificativa para criacdo dos Programas de
Alimentagc&do Escolar — desenvolvimento, aspectos culturais, econdémicos, sociais —
tornando relevante a comparag&o entre 0S mesmos.

E o artigo original “Adequacéo nutricional e desperdicio de alimentos em
Centros de Educacédo Infantil”, contempla o objetivo anteriormente citado e sera
submetido a Revista Ciéncia e Saude Coletiva, Qualis da CAPES/area de
conhecimento Bl para nutricdo, cujas normas editoriais de publicacdo estdo no

Anexo A.
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1° artigo: artigo de reviséo
SOUZA, CAN; MENEZES, RCE; LONGO-SILVA, G. Caracterizagcdo dos
Programas de Alimentac&o Escolar na América Latina.

Revista Baiana de Saude Publica.

18




19

RESUMO

Introducéo: Os paises da América Latina e Caribe estdo avancados no combate a fome, os
quais contam com programas sociais em niveis de assisténcia primaria e secundaria que
priorizam a luta para a reducao da fome. Dentre estes programas, o Programa de Alimentacéo
Escolar, surge neste cenario, em que a desnutricio compunha a agenda prioritaria dos
problemas de salde publica. Embora os Programas voltados a alimentacdo escolar tenham
objetivos similares, se diferem entre os paises. Objetivo: Descrever os principais Programas
de Alimentacdo Escolar dos paises que integram a Ameérica Latina, segundo cobertura,
populacdo atendida, modalidade, refeicGes e recomendagdes. Métodos: Trata-se de uma
revisdo narrativa, em que foram selecionados 21 paises da América Latina, dos quais se
buscou identificar: tipo de cobertura, populacdo atendida, modalidade, refeicGes ofertadas,
recomendacdes nutricionais e recomendacfes acerca da aquisi¢cdo de produtos oriundos da
agricultura familiar. Resultados: Cerca de 70% dos paises possuem um Programa com carater
universal, mais de 80% atende a populacdo urbana e rural, em média 50% referem ou
recomendam a utilizacdo de alimentos provenientes da agricultura familiar em suas diretrizes.
Considerac0es finais: Os paises apresentaram grande heterogeneidade entre os Programas,
sugerindo a necessidade de revisdo e discussdo acerca da distribuicdo das refeicdes, bem
como sua composi¢cdo quantitativa e qualitativa. Ademais, observou-se a ampliacdo do apoio

a agricultura familiar como maneira de subsidiar a alimentac&o escolar.

Palavras-chave: Alimentagdo Escolar, América Latina, Programas de Nutri¢cdo Aplicada.
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ABSTRACT

Introduction: The countries of Latin America and the Caribbean are on track in the fight
against hunger, which have social programs in primary and secondary care levels that
prioritize the fight to reduce hunger. Among these programs, the School Feeding Program
arises in this scenario, where malnutrition composed the priority agenda of public health
problems. Although the programs focused on school feeding have similar goals, they differ
between countries. Aim: describe the School Feeding Program of the countries in Latin
America, according to coverage, population served, mode, meals and recommendations.
Methods: This is a narrative review, and it was selected 21 countries in Latin America, of
which we identified: type of coverage, population served, modality, offered meals, nutritional
advice and recommendations on the purchase of products from family farming. Results:
About 70% of countries have a program with universal, more than 80% meets the urban and
rural population, on average 50% refer or recommend the use of food from family farms in
their guidelines. Final considerations: The countries showed great heterogeneity among
programs, suggesting the need for review and discussion of the distribution of meals, as well
as its qualitative and quantitative composition. In addition, there was the expansion of support

for family farming as a way to subsidize school meals.

Keywords: School Feeding, Latin America, Applied Nutrition Programs.
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INTRODUCAO

Os paises da Ameérica Latina e Caribe experimentam avangos consideraveis no
combate a fome nas Ultimas décadas. O que estd claramente explicito no documento
“Objetivos de desarrollo del milénio: una mirada desde América Latina y el Caribe”, 0 qual
contempla programas sociais em niveis de assisténcia primaria e secundéria priorizam a luta
para a reduco da fome®.

Nesta premissa, uma das estratégias promissoras de enfrentamento consiste nos
Programas de Alimentacdo Escolar, criados em um cenério que a desnutricdo compunha a
agenda prioritaria dos problemas de satde publica. Tendo, portanto, historicamente o objetivo
de complementar a alimentacdo, sobretudo a infantil, de forma a auxiliar no alcance das
necessidades de nutrientes e energia didria, promovendo a salde e prevenindo os desvios
nutricionais’.

Todavia, constata-se que, embora ainda uma parcela de individuos encontra-se em
situacdo de ma-nutricdo, a tendéncia secular da subnutricdo na América Latina acompanha a
propensdo mundial da reducdo das prevaléncias nas ultimas décadas, sendo a prevaléncia
atual equivalente a 5,5%>.

Deste modo, a proposta dos Programas de Alimentacdo Escolar vai além das
mudangas no perfil nutricional, desempenhando seu papel ndo apenas da reducdo da fome,
rendimento escolar, crescimento e desenvolvimento, mas também do direito humano a
alimentacdo adequada e formacdo de hdabitos alimentares saudaveis, equidade e na
possibilidade de sua utilizacdo como estratégia promissora de educacdo alimentar e
nutricional® *°.

Embora os Programas voltados a alimentacdo escolar tenham objetivos similares, a
trajetéria, normas e regulamentacdes para o seu alcance diferem-se entre os paises. Portanto,
conhecer suas caracteristicas, normas, funcionamento e exequibilidade pode constituir etapa
fundamental para subsidiar discussdes acerca de uma defini¢do assertiva em prol da garantia
do alcance de suas metas.

Nesta perspectiva 0 objetivo deste artigo foi descrever alguns dos principais
Programas de Alimentacdo Escolar dos paises que integram a América Latina, segundo tipo
de cobertura, populacdo atendida, abrangéncia geogréafica, refeicbes e necessidades

nutricionais.
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MATERIAL E METODOS

Para a construcdo do texto, inicialmente foi feita uma revisdo de literatura narrativa
por meio de sitios eletrdnicos oficiais das autarquias dos governos e documentos técnicos, dos
paises da América Latina, para identificacdo da existéncia de Programas de Alimentacdo
Escolar. De um total de 24 paises que integram a América Latina, foram selecionados 21,
tendo sido excluidos 4 paises: Antigua e Barbuda, Santa Ldcia, Belice, pois, embora recebam
auxilio financeiro para subsidiar a oferta de alimentos em escolas, atendem apenas regides de
maior vulnerabilidade, financeira e/ou nutricional e sem regularidade de oferta da alimentacéo
durante o ano letivo.

Apbs a selecdo dos paises, identificou-se: tipo de cobertura (universal, quando a oferta
da alimentacdo se destina a todos os niveis da educagdo basica ou focalizado quando se
restringe a populacdes, regides, ou niveis especificos da educacao), populacdo atendida (faixa
de idade atendida), abrangéncia geogréfica (urbana e/ou rural), refei¢cbes ofertadas, cobertura
das necessidades nutricionais, existéncia de nutricionista como responsavel técnico e
recomendacdes acerca da aquisicdo de produtos oriundos da agricultura familiar.

Posteriormente, utilizaram-se informacdes de artigos publicados em revistas
cientificas nacionais e internacionais, selecionados a partir das bases de dados Medline e
Lilacs que abordassem os distintos Programas, sendo utilizados para a consulta os descritores:
escolar, alimentacdo escolar, qualidade da alimentacdo, programa de alimentacdo escolar.
Assim, buscou-se sistematizar as informacGes para caracterizacdo dos programas voltados a
alimentacéo escolar.

Considerando a abordagem histdrica inserida no desenvolvimento do manuscrito, foi
adotado como critério de inclusdo os documentos e artigos publicados entre os anos de 1990 a
2015.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os Programas de Alimentacdo Escolar inicialmente restringiam-se a oferta ndo
sistematica e sem regularidade de alimentos como leite, lanches e sopa, como forma de
reduzir a evasdo escolar, combate a pobreza, exclusdo social, favorecer o aprendizado de
criangas desnutridas e que apresentavam baixo rendimento escolar decorrente da fome aguda®.

A primeira iniciativa na América Latina foi registrada na Argentina por meio do Corpo

Médico Escolar, que criou o servi¢o de Copa de leche em 1906, o qual ofertava copo de leite
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aos escolares’. O Programa Comedores Escolares, ainda vigente, foi instituido apenas em
1972, e atualmente contempla mais de 85% das jurisdicdes do pais®.

Na Tabela 1 estdo apresentados os 21 paises da América Latina que possuem
programas de alimentacdo vigentes, especificando o tipo de cobertura, faixa etaria atendida,
modalidade de cobertura, refeicdes ofertadas, recomendacgdes nutricionais e compra de
alimentos oriundos da agricultura familiar. Constata-se que, mais de 70% dos paises possuem
0 PAE com carater universal, e mais de 80% atende a populacdo escolar urbana e rural.
Observa-se que a totalidade dos programas ofertam em média duas refeices aos escolares e,
porém ndo ha um consenso ou padronizacdo da recomendacdo nutricional entre eles.
Ademais, cerca de 50% dos PAEs referem ou recomendam a utilizacdo de alimentos

provenientes da agricultura familiar em suas diretrizes.
Tipo de cobertura

O tipo de cobertura dos Programas pode ser universal, quando se destina a toda a
populacdo inserida no ambiente escolar, ou focalizada, quando atende grupos populacionais
especificos. As razdes para a definicdo desta abrangéncia decorrem de peculiaridades de cada
pais, que se justificam principalmente pelos valores orcamentarios determinados para o
Programa’.

Neste contexto, dados da Comissdo Econdmica para a América Latina e o Caribe®,
demonstram que cerca de 1% do gasto social associado ao Produto Interno Bruto (PIB)
direciona-se aos programas de alimentacdo, nos quais se insere a alimentagéo escolar, o que
compromete a universalidade na oferta de alimentos no ambiente escolar'®.

Assim, decorrente da limitacdo financeira, muitos programas se direcionam a
populacdo especifica, caracterizando a focaliza¢do da cobertura, que prioriza o atendimento
dos mais necessitados, selecionados a partir de critérios que incluem posicionamento
geografico, vulnerabilidade econémica e social, idade do escolar, bem como periodo que
permanecem no ambiente escolar®.

Na Tabela 1, observam-se 0s paises que possuem cobertura focalizada, que sdo:
Bolivia, Venezuela, Argentina, Honduras, Jamaica e México, relacionados as condigdes
financeiras, regides geograficas, desenvolvimento social, vulnerabilidade social e biologica
dos estudantes™°,

Embora os outros paises considerem seu tipo de cobertura universal, acabam

exercendo algum nivel de focalizagcdo sobre os usuarios, como: atendimento a indigenas
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(Peru)'”: Grupos vulneréveis socialmente (Colémbia)®®, instituicdo ptblica ou filantrépica
(Brasil, Equador)*®?; Nivel socioeconémico (Chile)*!; Faixa etaria e nivel escolar (Costa

Rica, Panama, Nicaragua, El Salvador, Cuba)®*%.

Populagéo atendida

Embora nosso estudo tenha identificado variacdo dos niveis da educagdo basica
atendidos na cobertura dos PAEs, a maioria destina-se ao atendimento de pré-escolares e
escolares. Destaca-se a importancia do atendimento a este publico, pois ha evidéncias de que
os primeiros mil dias de vida, “First Thousand Days”, contados a partir da concepgdo, sdo
primordiais para o desenvolvimento infantil e prevencdo de problemas, sobretudo
nutricionais, futuros?’.

Vale salientar que em alguns paises hé& extensdo do programa para populacéo adulta,
como no Brasil, que abrange individuos de 19 a 60 anos, da Educagdo de Jovens e Adultos
(EJA)™. No Chile e Costa Rica existem ainda programas de alimentacéo escolar especificos
para adultos, inseridos no sistema subsidiado®, e em estabelecimentos noturnos de
educacdo®, respectivamente. A inclusio de adultos na alimentacdo escolar justifica-se pelos
beneficios da alimentacdo no rendimento escolar, na qualidade da educagdo e melhora dos
indicadores educacionais®.

Adicionalmente, ha o atendimento a populacdes especificas, como a populacdo
indigena e/ou quilombola (Brasil, Peru, México, Panama, Bolivia, Colémbia, Paraguai,

Venezuela, Costa Rica)'®!"1023:1118281222
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, com necessidades especiais (Costa Rica e

, assim como & instituicBes de ensino filantropicas (Brasil e Equador)*®®,

Nicaragua)
particulares subsidiadas (Paraguai, Venezuela e Chile)®®**?! e universidades (Chile)®:. A
Nicaragua também financia a alimentacdo escolar de algumas escolas particulares
subsidiadas®*.

Cumpre mencionar que, independentemente da idade, a alimentacdo adequada e
saudavel exerce importancia indiscutivel a saude e promove o Direito Humano a Alimentacéao
Adequada, melhora a capacidade de concentracdo e consequente rendimento escolar®.

Na literatura mundial esta bem estabelecido que certos problemas nutricionais
influenciem diretamente na capacidade de aprender, como desnutrigdo (principalmente nos
primeiros anos de vida), anemia ferropriva, deficiéncia de zinco, hipotireoidismo, além de

doencas cronicas ndo transmissiveis que levam ao absenteismo escolar?®3%3!,


http://www.eja.net.br/
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Considera-se que o balanceado aporte nutricional é necessario para a execugdo correta
das funcdes bioldgicas e, a deficiéncia® ou excesso® de nutrientes, pode causar alteracdes que
afetam funcdes cerebrais complexas como 0s processos cognitivos que envolvem a leitura e

escrita.
Abrangéncia geografica

No que se refere a modalidade de cobertura geografica dos programas da América
Latina nossos dados revelam que a maioria (80%) engloba tanto a area rural como a urbana.
Somente o Peru destina-se unicamente a populacao indigena e inserida na comunidade nativa
de povos amazonicos.

Vale salientar que mais de 65% da populacdo da Costa Rica, Guatemala, Honduras,
Panama, Paraguai e Peru residem em &rea rural.

Embora se estime que a pobreza e a inseguranca alimentar sejam consideradas por
décadas como problemas predominantemente rurais’, algumas analises tém mostrado aumento
da pobreza urbana. Em ambientes urbanos, a falta de renda traduz mais diretamente na falta
de alimentos, uma vez que nas regides rurais tem-se usualmente o acesso aos alimentos
provenientes da agricultura®.

Este cenario demonstra a importancia de a alimentacao escolar ser ofertada em todos

0s niveis geograficos dos paises.
RefeicOes ofertadas e cobertura das necessidades nutricionais

Em relacdo ao quantitativo de refeicdes ofertadas no ambiente escolar da América
Latina, se observa que ha oferta média de duas refeicdes. Cabe ressaltar que, ha uma variacao
entre os percentuais de necessidade nutricional didria dos Programas descritos, no qual varia
entre 12 e 75%, como também se observa esta cobertura estipulada por meio do gasto
energético total diario, no qual se encontrou em Programas que o fornecimento total de
refeicBes pode alcancar até 1000 kcal/dia no ambiente escolar.

O fornecimento de ao menos uma refeicdo no ambiente escolar trata-se de um direito
humano, que pode auxiliar na amenizagdo dos efeitos da fome recorrente, além de
aparentemente beneficiar os escolares para uma melhor participagdo em sala de aula e

desenvolvimento de atividades escolares®*>%,
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Entretanto, além do simples fornecimento de uma refeicdo, cumpre esclarecer que a
definicdo do numero de refeicdes deve-se basear na oferta adequada de nutrientes, os quais
sdo essenciais para o crescimento e desenvolvimento do escolar. Essa adequacdo deve ser
proposta de acordo com a faixa etaria dos escolares, evitando caréncia ou excesso e
prevenindo agravos nutricionais™®.

Nesta perspectiva, o |1 Congresso Internacional da Rede de Alimentacdo Escolar para
a América Latina, realizado em 2006, pactuou que as refeicdes ofertadas aos escolares devem
ser adequadas as necessidades nutricionais especificas, enfatizando a promoc¢édo de praticas
alimentares saudaveis e ao direcionamento dos problemas de salde publica, devendo cada
pais implementar e gerir o programa de acordo com as necessidades locais®”.

Na Bolivia, ndo ha a definicdo exata das refeicbes e alimentos a serem ofertados,
sendo esta determinacdo definida em cada municipio com base na disponibilidade de recursos
voltados para o Programa. Entretanto, o programa Alimentacion Complementaria Escolar,
propde a divisdo em duas categorias: Modelo rural, com oferta de desjejum e/ou almogo e
Modelo urbano com oferta de desjejum ou lanche'*&.

Para definicdo das refeicdes para o Programa de Alimentacdo Escolar no Paraguai, a
legislacdo do pais determina os seguintes critérios: estado nutricional, faixa etaria, rendimento
escolar, absentismo e as modalidades do sistema escolar®,

Ainda, o Programa de Nutricion e Salud Escolar, do Panama, oferta duas
modalidades: Merienda Escolar e Almuerzo Escolar. A primeira oferta trés tipos de lanches
aos escolares, de acordo com a area geogréafica (urbana, indigena e rural); enquanto a segunda
oferece almoco a criancas inseridas em regides de maior vulnerabilidade econdmica®.

Todavia, muitos paises ainda se encontram em fase de evolugdo e transicdo de seus
programas, sendo constatados esforcos destinados a universalizacdo do atendimento,
regulamentacdo das ac¢des inseridas, bem como revisao das recomendacdes, padronizacao das
refeicBes e controle e supervisdo que se estendem da elaboragcdo do cardéapio, ao preparo e
oferta dos alimentos™.

Cumpre destacar que perdura em alguns paises a oferta do leite como alimento Gnico
oferecido. Tal como a Argentina, onde ainda hd predominancia da oferta do desjejum, “Copa
de Leche”, perante as demais refeigdes, cobrindo metade dos alunos da educacdo basica das
escolas publicas. Ja o almogo e lanche ofertados pelo Programa do pais suprem,
respectivamente, 21% e 14% dos matriculados; e em menor quantidade o jantar. As
necessidades nutricionais diérias sdo especificas para cada jurisdi¢do, sendo definidas: pela

provincia, escolas ou por empresas terceirizadas que sio encarregadas pelo servico™.
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Semelhantemente, em Honduras, além do Programa de Merienda Escolar, foi criado o
Programa del Vaso de Leche visando melhorar o estado nutricional da populagdo de baixa
renda’*. Do mesmo modo que no Uruguai, ha o fornecimento de Copa de Leche, no desjejum
e/ou lanche, cobrindo 20% do valor calérico diario (250 kcal)*.

Apesar de ser uma proposta minimalista, quando comparada as de outros Programas, a
oferta de leite, assim como de bebidas enriquecidas, pode auxiliar no desenvolvimento
infantil, associando-se com a reducdo de déficits de peso e estaturais e aumento do contetdo
mineral 6sseo total***. Em estudo que suplementou estudantes de nivel priméario com 250 ml
leite, com teor de 2,5% de gordura, diariamente durante trés meses, 0s resultados mostraram
que a suplementacdo proporcionou efeito benéfico na funcéo fisica e mental, bem como no

desempenho escolar®.
Existéncia de nutricionista

A existéncia do profissional nutricionista nos Programas de Alimentacdo Escolar é
referida em mais de 50% dos paises estudados. Entretanto, o nivel de atuacdo do profissional
varia entre 0s paises.

No Brasil, Costa Rica e Peru os cardapios sao planejados por nutricionistas que estao
inseridos a nivel central, estadual e municipal*®?**. J4 na Argentina, Bolivia, El Salvador,
Nicaragua, Paraguai, Uruguai e Venezuela, o profissional esta instalado em setores
determinados, como apenas a nivel central ou em a nivel estadual/municipal e em
ONG512'13'39'40.

Vale ressalta-se a importancia do profissional capacitado para assumir a
responsabilidade técnica nos Programas de Alimentacdo Escolar em todas as esferas publicas,
pois a presenca deste profissional vai além da elaboracdo de carddpios que cubram a
necessidade diaria da populacdo alvo durante o periodo escolar. Atrela-se também a
realizacdo da avaliacdo do estado nutricional dos escolares, bem como no desenvolvimento de
atividades promotoras de habitos alimentares saudaveis, por meio de acBes em educacdo

alimentar e nutricional para a comunidade escolar'’%%,

Agricultura familiar

No que concerne a oferta de alimentos provenientes da agricultura familiar, cabe

inicialmente ressaltar que, a América Latina € a maior regido exportadora de alimentos no
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mundo, contribuindo com 11% da producdo mundial de plantio. Mais da metade do alimento
produzido nesta regido provém de pequenos agricultores, sendo que as pequenas lavouras
respondem por 80% de todas as lavouras da regi&o e por 64% de seu emprego agricola®.

Tais parametros resultam da variedade na qualidade do solo na América Latina, dos
sistemas de irrigacdo e da organizacdo de atividade produtora e, pelo fato de dispormos de
imensa diversificacdo de produtos, grande parte advinda da agricultura familiar, além da
diversidade social, econdmica e geografica entre os paises*®.

Em nosso estudo constatamos que, aproximadamente, 43% dos Programas fazem
algum tipo de mencdo, seja como regra ou recomendacdo, a priorizacdo da compra de
alimentos provenientes da agricultura familiar.

O primeiro pais a adotar a Agricultura familiar no contexto da alimentagéo escolar foi
o Brasil, o qual amparado por lei determinou que no minimo 30% dos recursos financeiros
repassados aos estados e municipios para compra de alimentos sejam oriundos da agricultura
familiar'®. Esta proposta, de insercdo da agricultura familiar como um fornecedor de
alimentos para os PAEs, tem sido expandida a outros paises, como Bolivia, Colémbia, El
Salvador, Guatemala, Honduras, Nicaragua, Paraguai e Peru*®.

A insercdo da agricultura local vem sendo evidenciada de maneira positiva, pois
contribui para a melhora da qualidade nutricional da alimentacdo servida aos escolares, por
meio de uma ampla variedade de alimentos de qualidade, frescos e naturais e que
culturalmente fazem parte da dieta da populacio®.

Além de estimular a economia local, em virtude da venda dos produtos produzidos
localmente, também promovem e estimulam a biodiversidade agricola, favorecendo a
seguranca alimentar das populacdes rurais. Ademais, a incorporacdo da producdo agricola
pode contribuir para a sustentabilidade local, visto que ha promocdo de praticas mais
adequadas a preservacao dos recursos naturais®*#¢%,

Entretanto, embora esteja elucidado que os paises aqui estudados dispdem de
condicdes agricolas adequadas para abastecer as escolas pela agricultura familiar, ainda ndo se
constata garantia e sucesso na efetividade, tendo sido demonstradas dificuldades operacionais
como: falta de treinamento dos agricultores, os problemas logisticos na aquisicdo e
recebimento, além do déficit de producdo®.

Neste sentido, € necessario aprimorar o direcionamento e eficacia das politicas
voltadas a agricultura familiar, garantindo apoio governamental, como aumento na concessao
de crédito, para que haja maior acesso a compra de insumos, fertilizantes, sementes, agua e

maquinério®®,
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Os custos da alimentagéo escolar

Na Tabela 2, observa-se quantitativo de usuarios e investimento financeiro
direcionado aos PAEs. Acrescenta-se que ndo foi possivel obter o investimento financeiro de
alguns paises por falta de divulgacdo dos drgdos gestores, e em outros paises os dados foram
obtidos de documentos informativos do Programa Mundial de Alimentacdo (PMA). Assim 0s
calculos dos custos foram realizados tomando-se como base os Gltimos dados disponiveis de
cada Programa (2011 a 2015), sob a perspectiva apenas de elucidar a representatividade dos
gastos nos cofres publicos.

Visando comparacdo dos gastos entre os paises, os valores foram convertidos em
Dolares dos Estados Unidos (USD) - referente ao primeiro semestre de 2016.

De um modo geral, os paises sdo substancialmente constantes em seus investimentos
para a alimentac&o escolar. Os resultados revelam que o maior investimento total se refere ao
Brasil, o que claramente se justifica por tratar-se do pais com maior extensdo territorial,
nimero de habitante e consequentemente, maior populacdo de estudantes atendida, uma vez
gue o investimento por aluno, ndo lidera o ranking (USD 30,26 por aluno ao ano).

No tocante do investimento proporcional, ou seja, o Valor total investido/NUmero de
USuUarios constata-se maior investimento na Venezuela e menor na Colémbia, havendo uma
variacdo significativa entre os custos com a alimentagdo entre os 21 paises, a qual esteve entre
USD 0,09 e 203,04/aluno/ano.

Tais diferencas nos valores entre os paises sdo devidas aos precos dos produtos no
mercado, disponibilidade, métodos de aquisicao, entre outros fatores®2. Além das variacoes
que ocorrem em decorréncia da desvalorizagdo das moedas inseridas no processo de
conversdo para ddlar, os Programas com menor investimento podem receber contribuicfes de
instituicbes filantropicas ou do PMA, como forma de garantir recursos quantitativos
suficientes para a oferta de alimentos®. Todavia, caso as doac6es representem dependéncia
externa e caracterizem que o Programa ndo possui autossuficiéncia, a sua proposta pode ser
fragilizada.

Cabe aqui destacar que o custo gerado pela alimentagdo escolar deve ser considerado
um investimento e ndo um gasto publico, pois o valor utilizado para este fim reverte-se como
retorno econémico®. Neste sentido, segundo a Organizacdo Mundial da Salde, os gastos
mundiais com sadde totalizaram cerca de USD$ 6.5 trilhdes em 2012, que representam 8%

dos recursos globais, nas Américas representou 49% das despesas>. Esses nimeros sdo
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fundamentais para mostrar a relevancia das politicas governamentais na salde publica,
sobretudo as voltadas a alimentacdo, educagéo e saneamento.

Portanto, a analise custo-efetividade constitui método de avaliacdo econémica de
ampla aplicacdo na apreciacdo de programas sociais em diferentes areas de atuacao, inclusive
em politicas publicas de alimentacdo e nutricdo. Baseia-se na comparagdo entre custos
incorridos e beneficios gerados pelos programas sociais, sendo custos expressos em unidades
monetarias e beneficios apresentados em unidades fisicas de impacto do programa, como, por
exemplo, indicador da qualidade da alimentacdo e impacto no estado nutricional dos
estudantes™.

Assim, iniciativas como a dos Programas de Alimentacdo Escolar tém efeitos
sinérgicos, tanto no campo da educac¢do como na saude e nutricdo e, a0 serem universais,
tornam-se uma das medidas que tendem a igualar as oportunidades para criancgas de diferentes
estratos sociais e ajudam a interromper a transmissao intergeracional da pobreza’.

Apesar do reconhecimento de melhorias a serem realizadas nos Programas, séo
identificados o direito humano a alimentacdo adequada, proporcionando o alivio da fome e a
melhora da situacdo nutricional, visto que o fornecimento de refeicbes no ambiente escolar
contribui para um maior crescimento e ganho de peso das criangas decorrente do suprimento
nutricional®3,

Deste modo, ressalta-se que a investimento financeiro para alimentacdo no contexto
escolar auxilia na formacdo do individuo, reduzindo o risco das caréncias nutricionais,
evitando possiveis doencgas ocasionadas associadas a inadequacdo alimentar e melhorando o
desempenho escolar, além de incentivar aos escolares a formagdo de habitos alimentares

saudavel, por meio de a¢des de educacao alimentar e nutricional.

CONSIDERACOES FINAIS

Este artigo buscou investigar a abrangéncia dos programas de alimentacdo escolar na
América Latina, por meio de caracterizagdo e comparagdo entre 0s mesmos, compilando e
discutindo os distintos cenarios e a efetividade dos Programas.

Assim, nossos resultados apontaram similaridade em aspectos como o tipo de
cobertura, em que a maioria se caracterizava como universal e cobertura geografica prevalente
tanto na &rea rural como urbana, com atendimento prioritario da educacdo bésica.

No que se refere ao tipo de refeicéo ofertada, cobertura das necessidades nutricionais,

e valores de investimento nos Programas, 0s paises apresentaram grande heterogeneidade,
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sugerindo a necessidade de reviséo e discussdo acerca da distribuigdo das refei¢Bes, bem
como sua composicdo quantitativa e qualitativa. Ademais, observou-se a ampliagdo do apoio
a agricultura familiar no presente estudo, como maneira de contribuir com a alimentagéo
escolar, podendo gerar melhorias na alimentacdo fornecida aos escolares e na producéo local.
Deste modo, continuamente, avancos devem ser realizados para que a alimentagéo
escolar se torne universal em todos os paises, por meio de acompanhamento sistematico e
continuo dos Programas. Ressalta-se que o bom desempenho de um programa pode acarretar
em beneficios ndo s6 nutricionais, uma vez que contribui para a sadde e nutricdo adequada

dos usuarios, como também econdémico ao pais.
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Tabela 1. Tipo de cobertura, pablico atendido, modalidade, refei¢des, recomendacGes nutricionais e recomendagdes acerca da aquisi¢do de
produtos da agricultura familiar nos distintos paises integrantes da América Latina, 2015.

Pais Programa Tipo de Populacdo  Cobertura  RefeigBes ofertadas Necessidades Nutricionista Agricultura
cobertura atendida geografica Nutricionais familiar

Brasil Programa Universal 0-60 anos Rural/urbano  Desjejum, lanche manha, 20, 30 e 70% NND a
Nacional de almogo, lanche tarde e depender do periodo Sim Sim
Alimentacéo jantar frequente na escola e nivel
Escolar (PNAE) educacional

Peru Programa de Universal 3-12 anos Comunidade Desjejum, almoco e Desjejum: 20 a 25% NND
Alimentacién nativa de lanche Almoco: 35 a 40% NND Sim Né&o
Escolar Qali povos
Warma amazonicos *

Bolivia Alimentacién Focalizado 4-12 anos Rural/urbano  Desjejum, almogo e **
Complementaria lanche Sim Sim

Escolar/ Almogo

Escolar

Colémbia  Programa de Universal 4-17 anos Rural/urbano  Desjejum, lanche manhd, Desjejum/lanche: Minimo
Alimentacion almogo e lanche tarde de 20% NND Sim Né&o
Escolar (PAE) Almoco: Minimo de 30%

NND

continua




40

Tabela 1. continuagéo

Chile Programa de Universal 5-18 anos Rural/urbano Desjejum, lanche e Pré-escolar: 600 kcal
Alimentacion almogo Educacdo basica urbana:
Escolar 700 kcal

Educacéo basica rural: 1000
JUNJI 3 meses-6 anos  Rural/urbano kcal Sim Sim
Desjejum, leite materno Educacdo média (desjejum
e artificial, lanche e e almogo): 1000 kcal
almoco Educacéo media
(desjejum): 350 kceal

Educacdo média (almoco):

650 kcal
Paraguai Alimentacéo Universal 0-14 anos Rural/Urbano Merenda escolar (copo 25% NND (450kcal)
Escolar e (exceto 3° ciclo) de leite), desjejum,
Controle lanche manh&, almoco,
Sanitério lanche tarde e jantar Sim Sim
Programa de
Complemento
nutricional
Uruguai Programa de Universal 3-14 anos Rural/urbano  Desjejum, almogo, Desjejum: 20% NND
Alimentacion lanche e jantar Almogo: 35% NND
Escolar (PAE) Sim Né&o
Venezuela  Programa de Focalizado 0-17 anos Rural/urbano  Desjejum, almogo, 75% NND Sim Né&o
Alimentacion lanche e jantar

Escolar (PAE)

continua
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Tabela 1. continuagéo

Equador Programa de Universal 3-14 anos Rural/ urbano Desjejum, lanche e Desjejum: 313 a 571 kcal* faleiei Né&o

Alimentacion almogo Lanche: 125 a 428 kcal*
Escolar (PAE) Almoco: 375 a 856 kcal*

Argentina  Comedores Desjejum (copo de leite), ***
Escolares Focalizado 0-18 anos Rural/ urbano almocgo, lanche e jantar Sim Né&o

El Salvador  Programa de Universal 0-15 anos Rural/urbano  Desjejum (copo de leite) 12 a 15% NND
Alimentacién y e almoco 4-6 anos: 21% NND
Salud Escolar 7-10 anos: 19% NND Sim Sim
(PASE) 11-14 anos: 17% NND

Guatemala  Estrategia de Universal 6-9 anos Rural/urbano  Lanche (copo de leite) Minimo de 30% NND
Seguridad
Alimentaria Né&o Sim
Nutricional para
Escolares

Honduras Programa de Focalizado 3-15 anos Rural/urbano  Lanche (copo de leite) 33% de calorias
Merienda Pré-escolar: 500 Kcal N&o Sim
Escolar (PME) Educagdo Bésica: 570 Kcal

Nicardgua  Programa Universal 3-16 anos Rural/urbano  Desjejum e almogo 27% kcal
Integral de 29,37% Proteina Sim Sim
Nutricion

Escolar (PINE)

continua
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Tabela 1. continuagéo

Costa Rica  Programa de Universal 4-17 anos Rural/urbano  Almogo, desjejum e  Desjejum: 20 a 25% NND

alimentacion e lanche Almoco: 30 a 35% NND

nutricion del Almoco e desjejum ou Sim Sim

escolar e del almoco e lanche: 50% NND

adolescente

(PANEA)

Panamé Programa de Universal 5-14 anos Rural/urbano/  Lanche e Almoco Lanche: 15% NND
Alimentacion indigena Almoco: Até 30% NND Fkkk Né&o
Escolar (PAE)
Cuba Programa Universal 5-12 anos Lanche manhd, almogo e  Pré-escola:

Nacional de lanche tarde Lanche manha: 10% NND

Alimentacion Almoco: 30% NND

Escolar Lanche tarde: 20% NND
Educagdo Basica: Fhkk Né&o
Lanche: 10% NND
Almoco: 30% NND
Periodo integral:
Refeicfes: 100% ND

Republica  Programa de Focalizado 5-14 anos Rural/Urbano  Desjejum PAE UM: 17% NND
Dominicana  alimentacion 310 — 325kcal
escolar PAE REAL: 354 — 821 kcal o Ndo

PAE Fronterizo: Ndo ha

determinacgéo

continua
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Tabela 1. continuagéo

Haiti Programa
Nacional de
Alimentacédo

Escolar

Universal

5-16 anos

Refei¢do quente

*kkk

Nao

Jamaica Programa de
alimentacion

escolar

Focalizado

3-18 anos

Almoco e lanche

*kkk

Meéxico Programa los
desayunos

escolares

Focalizado

0-12 anos

Rural/urbano/

indigena

Desjejum quente e frio

25% NND

*kk*k

Nao

NND Necessidades Nutricionais Diarias; - Ndo ha dados disponiveis; *Varia por faixa etaria; ** Varia entre 0s municipios, segundo a regido; *** Nao possui
NND especifica, varia entre as provincias; ****N&o ha informagdo sobre a existéncia de nutricionista como Responsdvel Técnico; PAE UM: Urbano

Marginal.

Fonte BOII’VIaJ.O WFP57,59,21,60,13,15,62.
Panamé®*; Cuba®; Republica Dominicana®'; CEPAL™.

Brasil®®; Chile?®; Colémbia: Colémbia'’; Equador'®; Peru'®; Uruguai®’; Venezuela'; El Salvador®; Nicaragua®;
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Tabela 2. Programas de alimentacdo escolar na América Latina, quantitativo de usuarios e

investimento financeiro anual, 2015.

Ano de referéncia

Paises Quantitat-ivo de .Invest.imento do investimento
Usuarios Financeiro (US$) financeiro

Brasil 43.000.000 1.301.115.241,64 2015
Peru 3.128.176 407.430.000,00 2013
Bolivia 2.162.921 69.200.000,00 2012
Coldmbia ** 374,990.22 2014
Chile 1.500.000 880.579,07 2012
Paraguai 527.724 47.680.000,00 2012
Uruguai 248.590 - -
Venezuela 4.351.576 883.533.867,88 2015
Equador 1.788.414 70.900.000,00 2011
Argentina 4.500.000 - -

El Salvador 1.300.000 24.700.000,00 2013
Guatemala 2.802.940 82.982.576,03 2013
Honduras 1.404.101 28.564.422,22 2012
Nicaragua 1.020.447 24.300.000,00 2012
Costa Rica 612.849 118.000.000,00 2013
Panama 500.000 21.500,000 2014
Cuba 956.000 - -
Republica Dominicana 1.621.255 162.152.660,93 2014
Haiti 485.000 50.283,527 -
Jamaica 397.000 27.000.000,00 2009/2010
México 6.100.000 365.700.000,00 2012

** Nas 94 Entidades Territoriais Certificadas; - Ndo ha dados disponiveis.
Fonte: Bolivia'®, WFP>"°9216013.1562. Bragj|38: Chjle?®; Coldmbia: Colémbia'’; Equador; Peru®®; Uruguai®*;
Venezuela™; El Salvador®*; Nicaragua®®; Panama®; Cuba®


http://www.transparenciaactiva.gob.sv/mined-asume-total-ejecucion-del-programa-de-alimentacion-escolar/
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Resumo

Analisar aspectos quantitativos e qualitativos da alimentacdo escolar constitui-se de etapa
primordial para fazer do Programa Nacional de Alimentagdo Escolar (PNAE) um espaco efetivo
para a promog¢do da alimentacdo saudavel e formacdo de sujeitos de direitos. O objetivo deste
estudo foi avaliar a adequacdo nutricional das refeicdes servidas e consumidas e quantificar o
desperdicio de alimentos em Centros de Educacédo Infantil de Macei6/AL. Foram analisadas por trés
dias ndo consecutivos, pelo método de pesagem direta, as refei¢cbes de 359 criancgas (17 e 63 meses).
O desperdicio de alimentos foi determinado pelo indice de resto-ingestdo e o valor nutricional das
refeices servidas e consumidas foram comparadas com os valores de referéncia do PNAE para
energia, carboidrato, proteina, lipidio, vitaminas A e C, ferro, calcio, zinco, magnésio, sédio e fibra.
Dos 85 alimentos/preparacdes presentes no cardapio, 58 (68%) apresentaram percentual de resto-
ingestdo, superior a 10%. As refei¢bes servidas e consumidas atenderam aproximadamente 50% do
recomendado para energia e macronutrientes. A diferenca entre as médias dos nutrientes ofertados e
consumidos foi estatisticamente significante (p<0,05) para fibra, vitamina A, vitamina C, célcio,
ferro e zinco.

Palavras-chave: Criancas; Creche; Alimentacdo escolar; Recomendagdes Nutricionais;

Desperdicio de alimentos.
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Abstract

To analyze quantitative and qualitative aspects of school meals consists of primordial stage to
guarantee the National School Feeding Programme (PNAE) an effective space for the promotion of
healthy eating habits and rights. The objective of this study was to evaluate the nutritional adequacy
of meals served and consumed, as well as quantifying plate wast in Childhood Education Centres in
Maceio / AL. All served and consumed preparations of 359 children (17 to 63 months) were
analyzed for three non-consecutive days in all institutions, by direct weighing method. Plate waste
was determined by the rejection Index and the nutritional value from both served and consumed
meals was compared to the PNAE reference values regarding energy, carbohydrate, protein, lipid,
vitamins A and C, iron, calcium, zinc, magnesium, sodium and fiber. Out of the 85 types of food /
preparations found in the menu, 58 (68%) presented high intake-rejection percentage; higher than
10%. The served and consumed meals attended approximately 50% of the recommended energy
and macronutrient values. The difference between the means of the offered and consumed nutrients

was statistically significant (p<0.05) for fiber, vitamin A, vitamin C, calcium, iron and zinc.

Keywords: Children, Daycare, School Feeding; Recommended dietary allowances; Food

Wastefulness.
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INTRODUCAO

No Brasil, mais de 5,5 milhGes de criancas frequentam Centros de Educacéo Infantil (CEl),
0s quais englobam creches e pré-escolas que funcionam em periodo parcial ou integral, perfazendo
um total de 4 a 7 horas diérias™?.

As criangas regularmente matriculadas em CEI séo atendidas pelo Programa Nacional de
Alimentacao Escolar (PNAE), instituido em 1955, que possui como objetivo primario: “contribuir
para o crescimento e o desenvolvimento biopsicossocial, a aprendizagem, o rendimento escolar e a
formacdo de héabitos alimentar saudaveis dos alunos, por meio de a¢Bes de educacao alimentar e
nutricional e da oferta de refei¢cbes que cubram as suas necessidades nutricionais durante o periodo
letivo™.

Para o alcance dos objetivos propostos, 0 PNAE estabelece que os cardapios fornecidos aos
CEIl, elaborados por nutricionistas, devem contemplar no minimo 30% das necessidades
nutricionais diarias, distribuidas em, minimamente, duas refei¢cées, quando as criancas permanecem
em periodo parcial e no minimo 70%, distribuidas em pelo menos trés refeices, para as criancas
em periodo integral®.

A concepcdo do PNAE tem o propdsito de respeitar, promover, proteger, facilitar e prover o
Direito Humano a Alimentacdo Adequada (DHAA) para uma parcela transcendente da populacéo.
Nesta perspectiva, disseminar e consolidar o sistema de monitoramento e de avaliacdo somam
possibilidades para fazer do Programa um espaco efetivo para a promocdo da alimentacdo saudavel
e também para a formacéo de sujeitos de direitos >®.

Diante desta concepg¢do, pesquisadores tém-se articulado na tentativa de compreender e
clarificar a complexidade e os obstaculos para garantir a efetividade pratica das propostas e
objetivos previstos pelo PNAE, constatando que o consumo alimentar, quantitativo e qualitativo

revela-se como um desafio persistente do Programa a ser enfrentado no ambito da sadde publica’®.
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Diante do exposto, 0 presente estudo tem como objetivo avaliar a adequagédo nutricional da
alimentacdo ofertada e consumida por criangas regularmente matriculadas em CEIl em Maceid/AL,

bem como quantificar o desperdicio de alimentos nestas instituicdes.

METODOS
Delineamento do estudo

Este estudo, transversal, é parte integrante do projeto de pesquisa “Situagao nutricional de
criangas em creches publicas e a¢BGes de alimentacdo e nutricdo na atencdo basica: um enfoque
intersetorial”, realizado em todos os CEI (n=5) inseridos no sétimo distrito sanitario de saude de
Maceid, representando 10% do total das instituicdes municipais (n=53) e 5% das criancas
matriculadas em CEI (n=6211) do municipio®.

O estado de Alagoas situa-se na regido nordeste do Brasil e integra a agenda prioritaria no
contexto da Saude Publica, apresentando incidéncia de pobreza de 58,37%, e indice de Gini de 0,52,
além de liderar o ranking dos estados mais pobres e com menores indices de desenvolvimento
humano, equivalente a 0,72%°. A capital, Macei6, é dividida em oito distritos sanitarios, em nossa
pesquisa foram estudados apenas os CEI pertencentes ao sétimo distrito sanitario, por se tratar de
um dos distritos de maior vulnerabilidade social**.

A pesquisa ocorreu entre marco e julho de 2014 e foram incluidos os Maternais (I e Il) e
Jardim (I) de todos os CEI (n=5). Dentre as criancas elegiveis, apenas duas ndo foram recrutadas,
devido recusa dos pais/responsaveis em autorizar a participa¢do na pesquisa e outras cinco criangas
cujos pais/responsaveis ndo compareceram para a entrevista. Desta forma, o universo de pesquisa
foi composto por 359 criangas de ambos o0s sexos, com faixa etaria entre 17 e 63 meses, que

frequentavam regularmente os CEI e cujos pais/responsaveis assinaram o termo de consentimento

livre e esclarecido e que estavam presentes nos dias de coleta de dados.

Por questdes éticas, os CEI foram identificados mediante enumeracdo aleatoria de 1 a 5.

Todas as instituicbes funcionavam de segunda a sexta-feira, em tempo integral, todavia com
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atendimento das criangas em periodo parcial (manha ou tarde), com exce¢do do Maternal | dos CEI

3 e 4, no qual as mesmas criangas permaneciam nos dois periodos (integral).

Alimentacéo Servida, Consumida e Desperdicio de alimentos

A equipe, composta por quatro nutricionistas pos-graduandas devidamente treinadas e
supervisionadas, acompanhou nos cinco CEl todas as refeicdes realizadas (lanche da manha,
almogo, lanche da tarde e jantar) em cada sala durante trés dias ndo consecutivos, totalizando 15
dias de analise e 173 refeicdes, sendo adotado o método de pesagem direta dos alimentos. As
coletas ocorreram unicamente em dias letivos, de segunda a sexta-feira, ndo tendo ocorrido
nenhuma data festiva ou qualquer outra atividade institucional que implicasse em alteracdo na
rotina alimentar habitual.

Acrescenta-se que os cardapios de todos os CEIl eram elaborados por nutricionistas da
Secretaria Municipal de Educacdo (SEMED) e que os CEI estudados possuiam gestdo escolarizada
da alimentacdo, processo pelo qual os recursos recebidos do Fundo Nacional de Desenvolvimento
da Educacdo (FNDE) sdo repassados diretamente as escolas. Nesse tipo de gestdo, sdo as proprias
escolas que administram 0s recursos e se responsabilizam pela compra, recebimento e
armazenamento dos géneros alimenticios, além do preparo, distribuicdo das refeicBes e atividades
gerenciais.

Durante o preparo das refeicGes pelas cozinheiras da instituicdo, foi realizada a pesagem de
todos os ingredientes de cada preparacdo, assim como do rendimento final, como estratégia para
favorecer o posterior calculo nutricional das preparaces.

Para a pesagem dos alimentos solidos foi utilizada uma balanca eletronica digital portatil,
calibrada e com capacidade de 5 kg. Os alimentos liquidos foram medidos com o auxilio de
recipiente com capacidade para 1.000 mL.

O desperdicio quantitativo de alimentos foi determinado pelo indice de Resto-Ingestdo (IR),

que consiste na relagéo entre o alimento que foi rejeitado no prato e a quantidade de alimento
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distribuido. O peso da refeicdo distribuida foi determinado apds a retirada das partes nao
comestiveis, como cascas e 0ssos'2. Assim estabelece-se a relacdo percentual entre o Peso da
Refeicdo Rejeitada (PRR) e o Peso da Refeicdo Distribuida (PRD), representada pela férmula: %IR
= PRR x 100/PRD".

Para a determinacdo do PRD foram coletadas, no momento da distribuigdo das refeigdes,
trés porgdes de cada alimento e/ou preparacéo, selecionados aleatoriamente, para obter a quantidade
média servida as criancas. Por conseguinte, multiplicou-se o valor pelo nimero de criangas de cada
sala de aula. As repetices foram somadas ao valor total, obtendo desta forma o PRD*.

Foram obtidos os pesos e/ou medidas individuais de cada alimento e/ou preparacéo,
correspondente ao PRR. Acrescenta-se que no almogo e no jantar, sempre que as refeicbes eram
constituidas por diferentes preparacdes servidas no mesmo prato, a analise considerou o %IR
proporcional para cada preparacdo’®. O desperdicio alimentar das diferentes preparagdes foi
analisado assumindo-se como aceitéavel IR inferiores a 10%".

Para o calculo nutricional das refei¢ctes, foi determinado o per capita servido (PCservido) e
consumido (PCconsumido). O PCservido consiste no PRD dividido pelo nimero de criancas
presentes e o PCconsumido foi determinado pelo PRD subtraindo o PRR e dividindo pelo nimero
de criancas presentes. Foi utilizado o software DietWin Profissional 2.0°.

Quadro 1. Formulas dos indices avaliados, Macei6/AL, 2014.

%IR = PRR x 100/PRD
PCservido = PRD/n° de criangas presentes no momento da refeicao
PCconsumido = (PRD — PRR)/n® de criancas presentes no momento da refei¢éo

PRR: Peso da Refeicdo Rejeitada; PRD: Peso da Refeicdo Distribuida; PCservido: per capita
servido; PCconsumido: per capita consumido.

Posteriormente foi realizado o calculo da adequacdo nutricional, tanto do PCservido quanto
PConsumido, considerando os valores de referéncia do PNAE para energia, fibra alimentar,
macronutrientes, vitamina A, vitamina C, calcio, ferro, magnésio, sédio e zinco®. Ressalta-se que as

recomendacgdes nutricionais se diferem para criancas em periodo parcial e integral, assim como por
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faixas de idade: um a trés anos e quatro a cinco anos”, tendo a anélise dos dados considerada a
diferenciacéo entre as idades dos escolares.
Anélise de Dados

Visando uniformizar o preenchimento de todos os instrumentos, elaborou-se um manual
com orientagdes aos entrevistadores e codificacdo das variaveis. Os dados coletados foram
analisados quanto a sua consisténcia interna, seguida da dupla digitacdo, validacdo e anélise
estatistica no software Epi-Info 7 (Centers for Disease Control and Prevention, Atlanta, EUA).

Foi realizada andlise descritiva, por meio de frequéncias absolutas e relativas.
Posteriormente foi utilizado o teste de Kolmogorov-Smirnov para avaliacdo da aderéncia das
variaveis quantitativas a distribuicdo normal. Apos analise, as variaveis foram apresentadas na
forma de média, desvio-padrdo e valores minimo e maximo. As comparag6es entre as médias dos
nutrientes ofertados e consumidos foram realizadas por meio do teste t de Student, adotando-se,
como nivel de significancia estatistica, o valor de p < 0,05.

Acrescenta-se que todos os participantes consentiram com a participacdo na pesquisa

mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, tendo o projeto sido

aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da UFAL (CAAE: 18616313.8.0000.5013).
RESULTADOS

A idade média das 359 criancas estudadas foi de 45 meses, com distribuicdo similar da
frequéncia entre os sexos. O numero de criancas e as respectivas idades médias de cada instituicdo
foram: CEIl 1 (n=32; 46,5 meses), CEl 2 (n=71; 48 meses), CEl 3 (n=123; 36,5 meses), CEIl 4
(n=42; 41 meses), CEI 5 (n=91; 51 meses).

Das 173 refei¢des analisadas, constatou-se variagdo nos horérios de inicio e término, entre as
salas e instituicdes. O lanche da manha foi servido entre 07h30min e 9h30min, almogo entre

10h40min e 11h, lanche da tarde entre 13h e 13h45min e o jantar entre 15h e 16h30min. Ademais as
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cinco instituicGes adotavam o0 mesmo cardapio para todas as criangas, independentemente da idade,
nivel escolar ou tempo de permanéncia (parcial ou integral).

A Tabela 1 apresenta os alimentos/preparac6es que foram ofertados, na qual verifica-se que
o CEI 1 ofertou apenas uma refeicdo por periodo: lanches da manha e tarde. Nos demais foram
ofertadas duas refei¢des: lanche da manha e almogo, no periodo matutino e lanche da tarde e jantar
no periodo vespertino.

No que concerne a constituicdo das refei¢ces, nos lanches da manha e da tarde constata-se a
oferta de leite (com achocolatado) ou preparactes a base de leite (mingau de amido de milho,
munguza, cuscuz com leite, vitamina de frutas) e pdo (com proteina texturizada de soja),
alternando-se biscoitos doces e salgados. No almoco e jantar foram oferecidos arroz e feijdo ou
macarrdo ou inhame com carne bovina, de frango, ovo ou proteina texturizada de soja. Cabe
destacar a substituicdo do lanche por risoto de frango e arroz branco com carne (CEI 1) e almogo e
jantar por biscoito acompanhado de suco de fruta, arroz doce (CEI 5) e munguza (CEI 4).

Dos 85 alimentos/preparacdes presentes no cardapio, 68% apresentou percentual de resto-
ingestdo (%IR), superior a 10% (Tabela 1). A média total de desperdicio por refeicdo revelou que
de 79% a 84% dos alimentos servidos foram efetivamente consumidos pelas criancas.

A Tabela 2 contempla as médias dos nutrientes servidos e consumidos, com 0s respectivos
desvios padrdo, valores minimos e maximos, adequacdo nutricional e valores de p das diferencas.
Constata-se, que nos CEIl que atendem em periodo integral, tanto as refeicGes servidas como
consumidas atenderam menos de 40% dos valores preconizados, com excec¢do da vitamina C. De
forma semelhante, nas instituiches que atendiam parcialmente, a oferta e consumo de todos os
nutrientes foram inferiores ao recomendado, exceto para magnésio, zinco e vitamina C, cuja oferta e

consumo foi cerca de 5 a 6 vezes superior ao estipulado.

Analisando comparativamente as médias dos nutrientes servidos e consumidos, verifica-se

diferenca estatisticamente significante (p<0,05) no consumo de fibra alimentar, vitamina A,
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vitamina C, célcio, ferro e zinco entre as criancas de 1 a 3 anos, atendidas em periodo integral, e no

periodo parcial para vitamina A e zinco.

DISCUSSAO

Este estudo avaliou o consumo alimentar das criangcas matriculadas em CEI, a fim de
analisar a quantidade de nutrientes ofertados as mesmas e a quantidade efetivamente consumida,
além de quantificar o desperdicio alimentar por meio do %IR.

Analisando-se os dados apresentados, constata-se que a composi¢do do cardapio apresentou
pouca variedade, com acentuada monotonia de alimentos e preparac0es, destacando-se a auséncia
de verduras e legumes em todos os dias e instituicdes avaliadas. Adicionalmente, as frutas in natura
compuseram 16,6% (n=9) refeicdes, com pouca variacdo, restringindo-se a oferta de melancia,
banana, macé e laranja lima.

Tais alimentos integram a base para o alcance de uma alimenta¢do nutricionalmente
balanceada, saborosa, culturalmente apropriada e promotora de um sistema alimentar sustentavel. A
variedade dentro de um mesmo grupo de alimentos, além de implicar em maior diversidade de
nutrientes, proporciona varia¢@es sensoriais, por propiciar diversificacdo de sabores, aromas, cores
e texturas™.

Neste contexto, em ensaio clinico envolvendo pré-escolares, Roe et al.’®

investigaram se a
disponibilidade de opcdes variadas de frutas e vegetais na mesma refeicdo aumentava a selecdo e
ingestdo destes alimentos, quando comparadas a oferta de apenas uma. Os pesquisadores
concluiram que quando a oferta foi variada, houve selecdo e consumo de ao menos um dos
alimentos por 94% das criangas, representando um aumento, estatisticamente significante, na
probabilidade de selecgéo.

Além da diversidade dos itens alimentares, acrescenta-se como estratégia para contornar a
natureza repetitiva e exposi¢do a alimentos muito similares, a ado¢do de técnicas de preparo

diferenciadas, favorecendo a reducéo do desperdicio alimentar®>*.
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A baixa aceitagdo dos alimentos identificada em nosso estudo é comprovada pelos valores
percentuais de IR identificados, os quais, para 68% dos alimentos ofertados, variaram de 10 a 59%.
Tais resultados parecem refletir uma realidade, de certa forma homogénea, no contexto das creches
publicas inseridas em diferentes cenarios geogréficos. A exemplificar, em outro estudo que
realizamos com 366 criancgas de 12 a 36 meses frequentadoras de creches publicas de Sdo Paulo/SP,
adotando metodologia equivalente, encontramos variacdo entre 11 e 47% do percentual de Resto-
Ingestao™®.

Blondin et al.*” avaliaram qualitativamente o desperdicio de alimentos entre pré-escolares
atendidos por um programa universal gratuito, o School Breakfast Program, e identificaram as
seguintes justificativas para as criangas nao selecionarem os alimentos ou deixarem-nos no prato:
quantidade excessiva de alimento servido, auséncia de fome, ndo apreciar as op¢des de alimentos ou
a realizacdo de refeicdo prévia no domicilio.

O elevado desperdicio de alimentos pode ser influenciado pela falta de padronizacdo das
preparacdes, inexisténcia de fichas técnicas e omisséo da aplicacéo de testes de aceitabilidade®.

De modo suplementar, retrata a necessidade emergencial de capacitacdes voltadas as todos
os profissionais, cozinheiros, diretores e educadores, abrangendo desde o planejamento para
garantia da execuc¢do do cardapio, aprimoramento de técnicas culinarias enfocadas na variacdo das
formas de preparo, texturas, apresentacdes visuais, sabor e estratégias adequadas de incentivo
durante a oferta, como forma de despertar o interesse das criancas e promover maior aceitacdo dos
alimentos e preparacoes™.

Aprofundando-se na analise do Resto-Ingestdo identificada em nosso estudo, desperta
interesse o fato de terem apresentado baixa aceitacdo duas preparagOes que compdem a cultura
alimentar tipica desta regido brasileira, cuscuz com leite, cujo IR variou de 25,2 a 30,8%, e
munguza, cujo IR variou de 33,8 a 51,6%. Estes resultados podem ser justificados pelas novas

tendéncias de consumo alimentar no Brasil, que integram o ideograma da transicdo alimentar e
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nutricional, e que se caracterizam pela substituicdo de alimentos tradicionais por ultraprocessados
entre as familias brasileiras, disseminada nas diferentes classes socioecémicas e regionais ***°.

Tradicionalmente na regido Nordeste, o “cuscuz com leite” consiste em uma preparagao
elaborada com farinha de milho e leite e actcar refinado e o “munguzd”, que em outras regides
brasileiras ¢ denominado como “canjica”, ¢ preparado com o grao de milho, leite, leite de coco,
acucar refinado e especiarias (canela e cravo). O milho e aglcar sdo alimentos presentes na culinéria
brasileira, correspondendo ao Pais que mais consome agucar no mundo, com ingestdo per capita
anual estimada em 55 kg, sendo a média mundial por habitante equivalente a 21kg®.

Adicionalmente, além destes alimente os serem economicamente de facil acesso e
predominantes nas preparacfes tipicas da regido Nordeste, a monocultura de cana-de-agucar

presente por muitos anos nesta regido também parece refletir no seu maior consumo®*?.

Em concordancia com os nossos achados, Chaves et al.??

investigaram o cardapio da
alimentacdo escolar fornecida nas distintas regides do Brasil (Norte, Nordeste, Sul, Sudeste e
Centro-oeste), e identificaram que na regido nordeste, as preparacdes mais frequentes foram: cuscuz
(29%), munguza (16%), arroz doce (8%) e mingau de milho (8%).

No entanto, deve-se ressaltar que o PNAE recomenda que o acucar adicionado as
preparacdes deve se limitar a 10% da energia total®, e que a oferta de preparacdes acrescidas de
acucar deve ser evitada, devendo-se acrescentar frutas e hortalicas ao preparo, no intuito de
enriquecer a dieta com micronutrientes®. O Programa recomenda ainda que a oferta de doces,
categoria na qual se insere 0 munguza, deve ser limitada a duas porcdes por semana, equivalendo ao
méaximo de 110 kcal/porcao.

Adicionalmente cumpre enfatizar que a composigdo nutricional das preparacdes munguza e
cuscuz com leite, cuja oferta foi observada também no jantar, ndo condiz com as expectativas da
composicdo desta refeicdo, que se presume ser completa, em termos de composicdo de grupos

alimentares e nutrientes™*,
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No que concerne ao numero de refeigdes diarias, observou-se que no CEI 1, que atendia em
periodo parcial, ocorreu a oferta de apenas uma refeigdo, o que contraria a estipulagdo do PNAE,
que preconiza o minimo de duas refeicdes em creches. Tal recomendacdo assume que garantir a
oferta adequada de nutrientes por meio de uma Unica refeicdo consiste em tarefa de dificil
exequibilidade, considerando a capacidade gastrica das criancas e as possibilidades relacionadas a
densidade energética dos alimentos ofertados™*?,

Destarte, este cenério retrata a violagdo do DHAA e a necessidade de os usuarios do
Programa estarem cientes de que a alimentagdo escolar € um direito constitucional, além de refletir
que as politicas e programas de seguranca alimentar e nutricional parecem ainda ser executados e
compreendidos sob a perspectiva de “favores”. Reforga-se assim a importancia dos Conselhos de
Alimentacdo Escolar (CAE) no acompanhamento e fiscalizagdo do programa>®.

Sob este enfoque, em nosso estudo, a magnitude do desperdicio alimentar é reafirmada ao se
observar a baixa adequacdo de praticamente totalidade dos nutrientes avaliados. A energia ofertada
correspondeu a 18,3% do total previsto pelo PNAE para o periodo integral.

Embora seja previsto o compartilhamento da responsabilidade alimentar com os pais,
havendo previsdo da realizacdo de pelo menos uma refeicdo no domicilio, pode-se pressupor a
impossibilidade da garantia do suprimento energético adicional das 600 kcal que deixaram de ser
consumidas no CEI. Do mesmo modo, os periodos parciais, de 1 a 3 anos € 4 a 5 anos, ofertaram
60,6% e 32,0%, respectivamente, da energia total preconizada.

Diante do baixo aporte energético, os macronutrientes, estiveram aquém da recomendacéo,
sendo entre as criangas que permaneciam em periodo integral, a menor oferta de lipidios, com
adequacdo de 16,1%. Para os periodos parciais a oferta de proteinas foi a que mais se aproximou
dos valores recomendados.

A adequacdo percentual do consumo de fibra alimentar variou de 9,7 a 30,9%, semelhante a

25,26-28

outros estudos , 0 que representa fator de risco para constipacgdo intestinal, que afeta muitas

criangas em paises ocidentais e pode ter efeito significativo no bem-estar infantil®’.
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Este achado pode estar associado a baixa oferta de frutas e auséncia de verduras, legumes e

grdos integrais, importantes fontes de fibra alimentar, contrariando a recomendagdo do PNAE, que
prevé a oferta de no minimo, trés porcées de frutas e hortalicas por semana (200g/crianca/semana)”.
No que concerne aos micronutrientes, a adequagdo do célcio servido variou entre 11,7 a

44,1%. Similarmente, Lyn et al.?®

, avaliaram 120 cardapios em 24 creches da Georgia, Estados
Unidos, constatando que 0s mesmos proporcionavam apenas metade das recomendacdes diérias de
célcio.

Acrescenta-se que em nosso estudo, para o periodo integral, a diferenca entre a quantidade
de célcio servido e consumido foi estatisticamente significante (p<0,05), podendo ser justificada
pelo elevado desperdicio de leite e preparacGes a base de leite, cujo indice de resto-ingestdo
alcancou valores superiores a 50%.

A baixa aceitacéo de leite no contexto escolar é encontrada em outras pesquisas™>?>*°. Henry
et al.** investigaram o consumo de leite por criangas canadenses, comparando a aceitacdo do leite
puro com a do leite com achocolatado, concluindo que a sua ingestdo reduziu 12,3% quando o
achocolatado foi removido do leite (26,6% * 5,2% para 14,31% + 1,6%, p < 0,001). Em nosso
estudo o leite puro ndo compds o cardapio dos CEI, porém o leite com achocolatado alcancou
percentual de desperdicio de 32,7%.

Com relacdo ao ferro, tanto a oferta quanto a ingestdo foram acentuadamente inferiores ao
preconizado pelo Programa, o que corrobora com outros estudos?®3*. Tal constatacdo contribui para
0 incremento da caréncia nutricional de maior magnitude mundial, a anemia ferropriva, que
acomete 18,1% das criangas menores de 5 anos no mundo®.

A inadequacdo de ferro encontrada pode ser justificada pela baixa frequéncia da oferta de
carnes, alimento considerado a melhor fonte deste nutriente e que ndo compds o cardapio diario das
instituicdes. Em adicdo, quando presente, a carne integrou preparacées em que ndo é o ingrediente
principal, como risotos e macarronadas, em decorréncia provavel de seu custo elevado, quando

comparados aos outros itens alimentares®,
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Em relacdo a vitamina A, o percentual de adequacdo ndo alcancou 45% da recomendagéo
proposta, fato preocupante quando considerado que a sua deficiéncia também esta entre as caréncias
nutricionais mais prevalentes®’. Em estudo realizado na regido semiarida do estado de Alagoas com
criancas menores de cinco anos, a prevaléncia de hipovitaminose A encontrada foi de 45,4%%,
Dados da Pesquisa Nacional de Demografia e Saude da Crianca e da Mulher revelaram que 19%
das criangas menores de cinco anos da regido nordeste apresentam niveis séricos reduzidos de
vitamina A®.

No que concerne ao zinco, a priori constatou-se entre as criancas de 1 a 3 anos (periodo
parcial) que a oferta foi superior a recomendacéo (1,0 mg), com adequacdo de 110%, entretanto o
consumo final correspondeu a 88,9% (0,8mg) do recomendado. Para os demais periodos o consumo
ndo atingiu metade do esperado, sendo a diferenca entre o zinco ofertado e consumido
estatisticamente significativa (p<0,05).

Estimativas indicam que 17% da populacdo mundial estdo em risco de deficiéncia de zinco,
considerada um problema de salde publica frequentemente subnotificado, e que se associa ao
retardo do crescimento, comprometimento imunoldgico, cognitivo e distdrbio neuro-sensorial*>¢3.

Diante dos resultados apresentados e discutidos, nosso estudo expde algumas reflexdes
acerca da alimentacdo no contexto das creches e pré-escolas, ao evidenciar que os alimentos
ofertados as criancas ndo atingem as recomendac@es nutricionais preconizadas pelo PNAE, o que
diante da baixa aceitacdo dos alimentos, evidenciada pelo elevado percentual de Resto-Ingestéo,
agrava a adequacdo dos nutrientes efetivamente consumidos pelas criancas, cometendo uma
violagdo do DHAA.

O Brasil possui um dos mais antigos Programas de Alimentacdo Escolar do mundo, cujas
normas e recomendacOes sdo frequentemente avaliadas por profissionais “experts” em nutrigdo. No
entanto, apds sessenta anos da sua existéncia, prevalece o enorme desafio em alcangar a sua

recomendacdo, ou seja, de garantir que a crianca seja contemplada com o0s nutrientes em



60

quantidades adequadas, ofertados por meio de alimentos que atendam aos principios de uma
alimentago adequada e saudavel™.

Embora legalmente as acOes de alimentacdo escolar devam ser supervisionadas por
nutricionistas cadastrados no PNAE, prevendo-se ao menos um profissional para cada 500 criancas,
20% dos municipios brasileiros ndo possuem nutricionistas atuantes no Programa®.

Especificamente em Macei0, onde nosso estudo foi realizado, ha sete nutricionistas para
atender aos mais de 56 mil estudantes de todos os niveis de educacdo, dos quais sete mil no
contexto dos CEI. Na pratica tem-se, portanto, um nutricionista para mais de oito mil criancas,
razao 16 vezes superior ao estipulado pela legislacdo®’. Tal situacdo certamente contribui para a
inadequacao aqui relatada.

No tocante das limitacdes do estudo, embora ndo tenha representatividade nacional, reflete a
realidade das criancas que frequentam instituicGes publicas em Maceid, considerando o seu perfil
socioeconémico e demografico homogéneo. Outra limitacdo é que os comportamentos e atitudes
dos cuidadores no momento das refeicbes, como incentivadores e estimuladores do consumo
alimentar, ndo foram investigados, além de ndo ser sido investigada a alimentacdo no contexto

domiciliar.
CONCLUSOES

Os resultados deste estudo mostraram que tanto os alimentos servidos quanto 0s
efetivamente consumidos ndo garantiram o atendimento das recomendacBes nutricionais
preconizadas, constatando-se elevada quantidade de alimentos desperdicados, com diferenca
estatisticamente significante entre nutrientes especificos ofertados e consumidos.

Assim no intuito de direcionar sugestfes de pesquisas de intervengéo futuras, que objetivem
reverter a situagdo problematica aqui apresentada, sugere-se como estratégia a reestruturacdo dos
cardapios dos CEI, aumentando a oferta de frutas, legumes, verduras e graos integrais, inserindo

preparacOes diversificadas e tornando as refeicGes mais atrativas. Reforga-se ainda a importancia
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da articulagcdo entre nutricionistas, cozinheiros e demais profissionais envolvidos na aquisicéo,
preparo, porcionamento e distribuicdo das refei¢Oes, a fim de aprimorar o planejamento, execucéo e
monitoramento do cardépio, primando pela participagdo da comunidade no controle social e no

acompanhamento das a¢Ges para garantir a oferta da alimentacdo escolar saudavel e adequada.
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Tabela 1. Alimentos ofertados para criangas matriculadas em CEIsf e o percentual de Resto-

Ingestao (RI)f das refeigdes em Maceio (AL), Brasil, 2014.

REFEICOES
CEl Dia Lanche da Manha Almogo Lanche da tarde Jantar
Alimento % RI Alimento % RI Alimento % RI Alimento % RI
Cuscuz
1 ) 30,81 - - Mungunza§ 51,61 - -
c/ leite§
Arroz branco 14,63
2 Risoto de frango 21,04 - - - -
Carne 14,63
: P&o branco 22,68 P&o branco 58,98
Soja refogada 22,69 Sojarefogada 58,97
3 - - - -
Suco de acerola Suco de acerola
. 9,27 . 21,28
c/ abacaxi|| ¢/ abacaxil|
Média/
] 21,30 - 36,68 -
Refeigdo
Leite ¢/ 374
' Sopa de
achocolatadof Risoto de P
1 31,45 Maca 11,04 legumes c/ 26,13
frango
Biscoito salgado 16,11 carne
iceni Sopa de
Mingau de amido Macarronada Biscoito doce 0,00 P
2 de milho§ 22,49 y 5,42 legumes ¢/ 22,63
e milho c/ carne ;
2 Suco de caju| 4,48 frango
Vitamina de
34,19  Arrozbranco 29,99 P&o branco 12,92
bananaf
3 Feijdo carioca 29,99 Laranja lima 50,75  Soja refogada 12,92
Biscoito salgado 16,57 Frango 29,99 Suco de 7 40
Melancia 20,02 goiaba|| ’
Média/
L 24,42 24,48 16,57 16,4
Refeicdo
Biscoito salgado 52,74 Sopa de
Macarronada .
1 Leite c/ 18,77 Suco de caju| 24,55 legumes ¢/ 10,70
31,74 c/carne
achocolatadof carne
Biscoito doce 15,11  Arroz branco 28,96 _ Canja de
. . Leite c/
2 Feijao carioca 28,96 9,54 frango c/ 26,95
3 Suco de cajul| 18,97 achocolatadof
Frango 28,96 legumes
Arroz branco 31,90
) ] ) Macarronada
3 Cuscuz c/ leite§ 25,16  Feijdo carioca 31,90 Suco de cajul| 20,34 y 4,95
c/ carne
Frango 31,90
Média/
. 28,74 28,76 18,14 14,20
Refeicao

continua
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Tabela 1. continuagdo

Biscoito doce 0,00
Biscoito salgado 0,00 Macarronada
1 ] 11,87 Melancia 0,0 Mungunza§ 33,76
. c/ carne e soja
Leite ¢/
4,39
achocolatadof
Biscoito doce 0,00 Arroz branco 10,31 Inhame 31,19
4 ) Biscoito salgado 0,00 Banana 0.0
Leite ¢/ 672 Frango 10,31 Carne 21,19
achocolatadof '
Biscoito doce 6,59 Arroz branco 7,98 Inhame 5,79
3 Biscoito salgado 6,58 Banana 0,0 )
Carne 7,98 Ovo frito 5,79
Suco de manga|| 24,11
Média/
. 5,38 9,69 0,0 19,54
Refeigdo
. Macarronada
1 Melancia 51,30 7,61 - - Arroz ¢/ carne 23,96
c/ carne
2 Banana 3,85  Sopade feijdo 29,98 Banana 0,00 Arroz doce 22,13
5 Biscoito Biscoito
) 22,24 10,41
Leite ¢/ salgado . salgado
3 22,52 Melancia 15,46
achocolatadof Suco de Suco de
. 8,75 ] 0,02
goiaba|| goiaba||
Média/
) 25,89 17,15 7,73 14,13
Refei¢do
Meédia
Total/ 21,15 20,02 15,82 16,07
Refei¢do

1%IR = Peso da Refeigdo Rejeitada (PRR) x 100/Peso da Refeigdo Distribuida (PRD); NO: alimento e/ou preparacdo

ndo ofertados; T Centro de Educacédo Infantil; § Preparagdes elaboradas a base de milho; || Preparacédo elaborada com

polpa de fruta e adicdo de agUcar; 1 Preparacdes com adicdo de agucar.
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Tabela 2. Adequacdo de energia e nutrientes, média, desvio padréo, valor minimo e valor maximo

servido e consumido por criangas frequentadoras de CEIsT em Macei6 (AL), Brasil, 2014.

Servido Consumido
Recomendacao Média (+DP) Adequacao Média (+DP) Adequacéo
Diéria® (Min./Max.) (%) (Min/Max) (%)
Periodo integral — criangas de 1 a 3 anos
) 128,16 (+51,24) 104,26(+43,71)
Energia (Kcal) 700,00 18,31 14,89 0,188
(27,14/254,10) (27,14/235,46)
) 19,62 (£39,14) 16,18 (6,55)
Carboidrato (g) 114,90 17,08 14,08 0,166
(6,11/39,14) (6,11/36,25)
6,10 (+5,19) 4,81 (+4,04)
Proteina (g) 21,90 27,85 21,96 0,084
(0,00/20,08) (0,00/18,57)
2,81 (£2,10) 2,24 (£1,73)
Lipidio (g) 17,50 16,06 12,80 0,052
(0,00/7,20) (0,00/6,63)
1,29 (+1,09) 1,03 (£0,82)
Fibra (g) 13,30 9,70 7,74 <0,05
(0,08/5,02) (0,08/4,67)
35,42 (+43,94) 28,77 (x37,99)
Vitamina A (pg) 210,00 16,87 13,70 <0.05
(0,00/138,00) (0,00/129,00) :
o 13,93 (+23,77) 11,94 (+20,90)
Vitamina C (mg) 12,00 116,08 99,50 <0.05
(0,00/82,63) (00,00/73,50) ’
] 40,85 (+59,81) 31,60 (+48,32)
Caélcio (mg) 350,00 11,67 9,03 <0.05
(3,99/202,34) (3,63/202,34) :
0,68 0,55 (+0,43)
Ferro (mg) 4,90 13,88 11,22 <0.05
(0,07/2,18) (0,05/2,01) :
] 22,07 (x0,53) 17,26 (£15,23)
Magnésio (mg) 56,00 39,41 30,82 0,060
(0,13/86,06) (0,09/79,58)
) 0,71 (x0,80) 0,59 (x0,73)
Zinco(mg) 2,10 33,81 28,10 <0,05
(0,00/3,32) (00,00/3,07)
] 50,64 (+53,84) 39,79 (+42,22)
Sédio (mg) 1.400,00 3,61 2,84 0,07
(0,00/199,53) (0,00/148,35)
Periodo parcial — criangas de 1 a 3 anos
) 181,69(+70,48) 144,16(£65,32)
Energia (Kcal) 300,00 60,56 48,05 0,377
(50,16/342,16) (19,49/299,54)
29,22 (+10,78) 23,42 (+10,78)
Carboidrato (g) 48,80 59,88 47,99 0,368
(11,29/53,95) (4,38/49,57)
7,70 (#5,52) 5,97 (+4,51)
Proteina (g) 9,40 81,91 63,51 0,282
(0,83/20,08) (0,49/17,69)
o 3,77 (x2,63) 2,95 (+2,09)
Lipidio (g) 7,50 50,27 39,33 0,132
(0,00/9,45) (0,00/7,73)

continua
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Tabela 2. Continuacédo

1,76 (+1,38) 1,37 (1,02)
Fibra (g) 5,70 30,88 24,04 0,127
(0,00/7,28) (0,00/4,63)
52,60 (+59,69) 41,40 (+48,22)
Vitamina A (pg) 90,00 58,44 46,00 <0.05
(0,00/300,46) (0,00/231,90) ‘
o 32,65 (£63,02) 28,27 (£56,51)
Vitamina C (mg) 5,00 653,00 565,40 <0.05
(0,00/261,87) (0,00/234,25) ’
) 66,22 (+82,87) 49,38 (£61,72)
Calcio (mg) 150,00 44,15 32,92 0,297
(5,13/309,55) (4,25/238,94)
1,08 (+0,89) 0,85 (+0,71)
Ferro (mg) 2,10 51,43 40,48 0,090
(0,22/5,30) (0,11/4,09)
] 36,06 (+26,51) 27,53 (£21,03)
Magnésio (mg) 24,00 150,25 114,71 0,294
(0,13/114,64) (0,07/99,70)
0,99 (x1,03) 0,80 (£0,93)
Zinco (mg) 0,90 110,00 88,89 <0,05
(0,00/4,50) (0,00/4,02)
78,62 (£82,08) 62,10 (x65,07)
Sédio (mg) 600,00 13,10 10,35 0,08
(0,00/291,41) (0,00/228,85)
Periodo parcial — criancas de 4 a 5 anos
128,01 (+73,46) 102,95 (x67,17)
Energia (Kcal) 400,0 32,00 25,74 0,427
(34,92/294,14) (19,25/294,14)
) 21,87 (£13,78) 17,53 (£13,00)
Carboidrato (g) 65,00 33,65 26,97 0,424
(5,38/56,24) (2,78/48,79)
5,06 (+4,31) 4,04 (£3,79)
Proteina (g) 12,50 40,48 32,32 0,181
(0,00/16,46) (0,00/16,46)
2,22 (x2,09) 1,76 (+1,61)
Lipidio (g) 10,00 22,20 17,60 0,122
(0,00/8,64) (0,00/5,54)
) 1,51 (+0,98) 1,78 (+0,86)
Fibra (g) 7,50 20,13 23,73 0,299
(0,10/4,53) (0,08/3,98)
o 19,77 (+32,28) 15,98 (+26,84)
Vitamina A (pg) 120,00 16,48 13,32 <0,05
(0,00/127,50) (0,00/118,89)
25,80 (£32,63) 19,02 (+27,55)
Vitamina C (mg) 8,00 322,50 237,75 0,332
(0,00/126,07) (0,00/126,07)
) 33,44 (+47,08) 25,84 (£39,13)
Calcio (mg) 240,00 13,93 10,77 0,422
(1,55/202,34) (1,23/188,71)
0,69 (£0,52) 0,57 (x0,50)
Ferro (mg) 3,00 23,00 19,00 0,265
(0,05/2,30) (0,04/2,30)
) 18,00 (+15,19) 14,08 (+12,70)
Magnésio (mg) 39,00 46,15 36,10 0,344
(0,16/67,06) (0,08/57,26)

continua
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Tabela2. continuacéo

) 0,62 (+0,93)
Zinco(mg) 1,50 41,33
(0,00/3,85)
. 56,02 (+76,95)
Sédio (mg) 600,00 9,33
(0,00/256,86)

0,53 (0,8)
(0,00/3,85)
45,68 (+65,94)
(0,00/233,26)

35,33

<0,05

0,29

1 Centro de Educacao Infantil; § Desvio-Padrdo; *Teste t de student.
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Esta dissertacéo teve como objetivos comparar os Programas de Alimentacéo
Escolar da América Latina, bem como avaliar a adequacgé&o nutricional das refeicdes
servidas e consumidas por criancas de Centros de Educacéao Infantil atendidas pelo
Programa Nacional de Alimentacdo Escolar em Macei6/AL.

Neste sentido, por meio da caracterizagdo e comparacao entre os Programas
de Alimentacdo Escolar da América Latina constatou-se uma heterogeneidade entre
0S paises. Sob a perspectiva de rever a efetividade dos Programas, bem como o
planejamento de estratégias governamentais voltadas para esta tematica, continuos
avancos devem ser realizados para que a alimentacéo escolar se torne universal em
todos os paises, por meio do seu acompanhamento sistematico e continuo.

A nivel regional constatou-se inadequacao da oferta da alimentacdo escolar,
assim como elevado desperdicio alimentar. Tal aspecto, ndo representa um desafio
inerente aos paises em desenvolvimento, pois se trata de um problema de salde
publica complexo e global. Assim no intuito de direcionar sugestdes de pesquisas de
intervencdes futuras, que objetivem reverter a situacdo problematica aqui
apresentada, sugere-se como estratégia o continuo acompanhamento dos cardapios
dos CEls por nutricionistas, bem como capacitagdes dos profissionais envolvidos no
contexto escolar, visando adequar a oferta e o consumo as diretrizes e
recomendacdes do Programa Nacional de Alimentacao Escolar.

Ressalta-se assim a necessidade de medidas, no contexto da saude publica,
fundamentadas em estratégias de educacdo alimentar e nutricional no ambiente
escolar, como forma de promover a formacdo e manutencao de habitos alimentares
saudaveis e contribuir positivamente para o crescimento e desenvolvimento

adequados das criancas.
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Apéndice A: Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (T.C.L.E.)

CRECHES

EU. ., TESRONSAVEl  pOT . e NP tendo sido
convidad(o,a) a participar como voluntari(o,a) do estudo Situagdo nutricional de criangas em creches
publicas e acdes de alimentacdo e nutrigdo na atencdo basica: um enfoque intersetorial, recebi d(o,a)
Sr(a). Giovana Longo Silva, responsavel por sua execugdo, as seguintes informacdes que me fizeram
entender sem dificuldades e sem dividas os seguintes aspectos:

§ Que o estudo se destina a realizar um diagnéstico da situacdo nutricional das criangas matriculadas em
creches publicas de Maceio.

§ Que a importancia deste estudo ¢ a de possibilitar acdes de intervengao que possam propiciar
melhorias no contexto das creches e a sua integragao com o setor de saude.

§ Que os resultados que se desejam alcancar séo os seguintes: a identificagdo de todas as criangas com
anemia e desvios nutricionais.

§ Que esse estudo comegara em 2014 e terminara em 2015

§ Que eu (mae ou responsavel) participarei de uma entrevista e todas as criangas serao pesadas,
medidas e sera coletado sangue por pungdc (pequena perfuragio) no dedo para dosagem da
hemoglobina. A participagdo no estudo nac trara nenhum risco para a minha saude fisica ou mental, e
nem da crianga.

§ Que os beneficios que deverei esperar com a minha participagdo, mesmo que ndo diretamente sao:
planejamento de intervencdes e melhoria da qualidade de vida da comunidade.

§ Que, sempre que desejar, serdo fornecidos esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo.

§ Que, a qualquer momento, eu poderei recusar a continuar participando do estudo e, também, que eu
poderei retirar este meu consentimento, sem gue isso me fraga gualquer penalidade ou prejuizo.

§ Que as informacdes conseguidas através da minha participagio néo permitirao a identificacio da minha
pessoa, exceto aos responsaveis pelo estudo, e que a divulgacdo das mencionadas informacbes so sera
feita entre os profissionais estudiosos do assunto.

§ Que ndo s&o previstos gastos para sua participagdo na pesquisa, uma vez que os dados seréio
coletados nas dependéncias das creches, durante o seu funcionamento regular.

§ Que apesar de nao haver previsdo de gastos, caso haja alguma despesa decorrente da participacéo na
pesquisa, 0s mesmos serdo ressarcidos.

§ Fica também garantida indenizagéo em casos de danos, comprovadamente decorrentes da participagéo
na pesquisa, conforme decisao judicial ou extra-judicial.

Finaimente, tendo eu compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha
participacdo no mencionado estudo e estando consciente dos meus direitos, das minhas
responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participagéo implicam, concordo em dele
participar e para isso eu DOU O MEU CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO
FORCADO OU OBRIGADO.

Enderego d(o,a) participante-voluntari(o,a)
Domicilio: (rua, praga, conjunto):

Bloco: /N /Complemento:

Bairro: /CEP/Cidade: /Telefone:

Ponto de referéncia:

.

i@~ g P



78

’m de urgéncia: Sr(a). Giovana Longo Silva
Domicilio: Rua Deputado José Lages

Bloco: /N®: 1230 / Complemento: apto. 1004 |
Bairro: Ponta Verde / CEP: 57035-330 / Cidade:Maceit / Telefone: 9656-7717

lPonto de referéncia: Guido

emowe ]

Enderego d(os,as) responsave(l,is) pela pesquisa (OBRIGATGRIO}:

Instituiggo:

Endereco

Bloco: /N°: /Complemento: ‘

‘ Bairro: /CEP/Cidade:

Telefones p/contato: J

FENCAO Para informar ocorrencras irregulares ou danosas durante a sua participacdo no
estudo, dirija-se ao; |

Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas:

Prédio da Reitoria, sala do C.0.C. » Campus A. C. Simdes, Cidade Universitaria

Telefone: 3214-1041 J
Participante:

Nome:

Assinatura: Data: ¢ ¢

Pesquisador Responsavel:

Giovana Longo Silva:

Data: @i}mf QOI ES

Contato: (82) 3214-1166/ giovana_longo@yahoo.com.br

Pesquizador:

L
Maria Alice Araujo Oliveira: /}'lflmm fﬁﬁ,a /Inaujm awt i
Data: D__Z,Lf fff Qi}_’l 5 Contato (82) 3214-1186/ alicemcz@superig.com.br

Pesquisador:

Risia Cristina Egito de Menezes: 7~ . et C. € . A }'fl-(fw.,;___
Data:03 £9 /2543  Contato: (82) 3214-1166/ risiamenezes@yahoo.com.br

Pesquisador:

Leiko Asakura: é’“‘% "l /é%_'_'

Data: f)j L4 12913 ¥ Gontato (82) 3214-1166/ asakura_leiko@yahoo.com.br

Pesquisador:
Tatiane Leocadia Temoteu _Q}jl& Lﬁ?ﬂ:ﬂ‘i&w .

Data:ﬁfﬁf Contato (82) 3214-1166/ leocadio. temoteo@gmail.com




Apéndice B: Instrumento para avaliar o consumo alimentar

AVALIACAO DO CONSUMO ALIMENTAR (por refeic&o)

DATA: [ |

01- Creche: Observador:

03- Sala: Maternal 1 (1) Maternal 2 (2) Jardim 1(3)
04. Periodo: Manha (1) Tarde (2) Integral (3)

05- Refeicdo: Desjejum (1) Lanche da manha (2) Almoco (3) Lanche da tarde
Jantar (5)

06- NUmero de adultos: 06- NUmero de criancas:
07- Faixa etaria: a meses
08- Local em que a refeicdo é realizada: Refeitorio (1) Sala de aula (2)Outro (3)
09- Os liquidos séo oferecidos: Copo (1) Mamadeira (2) Copo com bico (3)
Xicara(4) Nao ha liquidos (5) Outro
10- Inicio da refeicao: h min.
11- Término da refei¢éo: h min
MEDIDA PESO PORCAO OFERECIDA (g)
ALIMENTO CASEIRA '
1 2 3 MEDIA
REPETICOES
ALIMENTO PORCAO CRIANCAS (N° DE PORCOES)
MEDIDA PESO
CASEIRA (9) 1/2|3|4|5|6|7|8|9|10| TOTAL

RESTO INGESTAO (INDIVIDUAL OU TOTAL):

79

(4)

(6)
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ALIMENTO/PREPARAGAO

Total

servido?

(<))

PC servido?

(@)

Total

consumidos3

(@)

PC

consumido®

(@)

1 Total servido = [(Média 3 amostras x n° criangas) + repeticdes]

2 PC servido = (Total servido/n° de criangas)

3 Total consumido = (Total servido — Resto)

4 PC consumido = (Total consumido/n°® criangas)

OBSERVACAO: Para cada refeicdo serfo realizados 2 célculos nutricionais no Programa Diet Win. Um referente

a refeicdo servida e outro referente a refeicdo consumida. Para facilitar identificacdo das planilhas, intitular os

documentos do Diet win seguindo o exemplo abaixo:

CRECHE(1)MAT(1) DIA(1)SER
CRECHE(1)MAT(1) DIA(1)COM




PREPARO SOPA / SUCO / LEITE

DATA: I Creche: Observador:

81

Grupo: Maternal 1 (1) Maternal 2 (2)
Refeicdo: Desjejum (1) Lanche da manha (2) Almoco (3) Lanche da tarde (4) Jantar (5)

PREPARACAO:
ALIMENTO / INGREDIENTE MEDIDA CASEIRA QUA%’[I/SADE
PESO PREPARACAO PRONTA (TOTAL): Kg
OBSERVACOES:

O Oleo deve ser pesado e ndo medido.
Lembrar-se de pesar o sal, cebola, alho, etc.
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Apéndice C: Manual de Preenchimento dos Instrumentos de avaliagdo do consumo
alimentar

MANUAL PARA AVALIACAO DO CONSUMO ALIMENTAR

Comunicar a diregao sobre o procedimento a ser realizado, sua importancia para
0 estudo e informar a necessidade da utilizacdo de 3 por¢cdes das refeicbes a
serem desprezadas posteriormente (adicionar 3 criangas na contagem diaria)

Os pesquisadores devem chegar ao CEI no horario em que a merendeira inicia o
preparo das refeicoes.

Deve ser identificado o carddpio planejado para o dia para organizagdo e
planejamento das preparacdes que exigirdo a presenca e acompanhamento do
preparo por meio do método de pesagem indireta (INTRUMENTO PREPARO
SOPA/SUCOI/LEITE)

INSTRUMENTO CARDAPIO

Este instrumento deve ser preenchido para todas as salas e periodos do CEl
(Maternal 1, 2 e Jardim 1/ manha, tarde, integral)
Verificar o cardapio do dia (planejado, oferecido e publicado Diario Oficial);

Caso haja alteragfes: anotar as modificacdes realizadas e o motivo (por qué);

INSTRUMENTO — CONSUMO ALIMENTAR

v' Este instrumento deve ser preenchido em todas as refei¢des, para todas as

salas e periodos, ou seja, mesmo que o cardapio seja o mesmo, deve-se
acompanhar e preenche-lo separadamente para o Maternal 1, Maternal 2 e
Jardim 1.

Preencher a caracterizagéo (questbes de 1 a 11)

Coletar 3 amostras aleatoriamente de cada sala { B1 e B2} e refeicdo, durante a
distribuicéo;

Pesar cada alimento ou preparagédo separadamente (separar preparacdes nos copos

plasticos) e medir no copo graduado os liquidos (média das 3 amostras). Calcular a
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média de peso das 3 amostras para cada alimento ou preparacdo e preencher o
instrumento.

4- Detalhar a forma de preparo (assado, cozido)

5- REPETICAO: Observar o(s) alimento(s), sélido (s) ou liquido (s) repetido (s) e anotar
a quantidade em medidas caseiras.
Exemplo: a crianga repetiu arroz cozido e carne moida refogada — anotar a por¢éo
repetida em medidas caseiras = 2 colheres (sopa) cheia de arroz cozido e 1 colher

(arroz) cheia de carne moida refogada. Anotar na TABELA destinada para isso.

6- RESTO: Todos os alimentos que a crianca deixar no prato/copo devem ser

colocados em saco plastico / copo graduado para pesagem/medicdo do Resto de
cada refei¢céo e cada sala.
IMPORTANTE: Sempre que for possivel deve-se separar o resto dos alimentos,
isolando o peso de cada preparacao. “Ex. No café da manha é possivel colocar
isoladamente em sacos plasticos o resto de pdo, em outro o resto de fruta, em outra
jarra, o resto de leite etc. No almoco é possivel colocar a sobremesa em saco
separado da refeicdo principal. As sopas usualmente podem ser colocadas em sacos
isolados...”. Quando isso for possivel, anotar: Resto sopa = ...g, Resto magé-=....q,
Resto leite=.....g. Nao sendo possivel, anotar Resto almogo=......... g.

IMPORTANTE:

- A AMOSTRA (O PRATO OFERECIDO A CRIANCA DEVE SER PREPARADO PELA

EDUCADORA/COZINHEIRA);

- A AMOSTRA NAO DEVE SER DESPREZADA NO MESMO LOCAL QUE OS RESTOS

ALIMENTARES DAS CRIANCAS;

A SEGUNDA PAGINA DESTE INSTRUMENTO PODE SER PREENCHIDA
POSTERIORMENTE A COLETA, EM MOMETO OPORTUNO.

APOS SEU PREENCHIMENTO, DEVERAO SER DIGITADAS.

PARA CADA REFEICAO, SERAO REALIZADOS 2 CALCULOS NUTRICIONAIS
NO PROGRAMA DIET WIN, UM REFERENTE A REFEICAO SERVIDA, CONSIDERANDO
PARA TAL A COLUNA CONTENDO O PC SERVIDO DE CADA PREPARACAO E UM
CALCULO REFERENTE A REFEICAO CONSUMIDA, CONSIDERANDO PARA TAL A
COLUNA CONTENDO O PC CONSUMIDO.

SOMENTE APOS O CALCULO NUTRICIONAL, OS DADOS DO CONSUMO
ALIMENTAR SERAO DIGITADOS NO PROGRAMA EPI INFO, JA QUE A MASCARA
CONTEM ESPACO DESTINADO A DIGITACAO DO CONTEUDO NUTRICIONAL DA
REFEICAO.
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INSTRUMENTO PREPARQO SOPA / SUCO / LEITE

v/ Este instrumento deve ser preenchido para todas as preparacdes do dia. Mesmo que
a preparacao se repita nos 3 dias do coleta, devem ser novamente acompanhadas
prevendo-se auséncia de padronizacdo no preparo.

Sopas/Cremes/Sucos/Leite/Tortas/Moquecas/Cuscuz

Para estas preparacfes sera realizado o método de pesagem indireta, que consiste
no acompanhamento pelos pesquisadores do preparo. Assim, ao menos um pesquisador
devera permanecer dentro da cozinha durante todo o tempo de preparo destes alimentos,
especificando todos os ingredientes e suas quantidades (obtidas por pesagem), assim como
o rendimento final.

Para o caso de preparagdes volumosas, como 0 caso das sopas, 0s pesquisadores
devem pesar a panela em gque a mesma sera preparada (vazia). Posteriormente pesara a
panela com a sopa (em balanca digital de adulto), calculando a diferenca (Peso da panela
com a sopa — Peso da panela), para definicdo do rendimento final da preparagéo.

No instrumento destinado para este fim deverdo ser anotadas todas estas

informacoes.

Paes/biscoitos com manteiga/margarina/requeijdo/queijo etc.

Enquanto a merendeira prepara os paes/biscoitos, 0os pesquisadores deverdo pesar
3 paes/biscoitos puros (industrializados) para obtencédo do seu peso médio, posteriormente
pesardo os mesmos paes/biscoitos com o recheio inserido. Devera ser realizada a

subtracao e célculo da média, para identificacdo da real quantidade do recheio utilizada.
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Anexo A: Parecer do Comité de Etica em Pesquisa.

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Pesquisador: Giovana Longo Silva

Titulo da Pesquisa: Situacdo nutricional de criancas em creches publicas e a¢des de alimentacéo e
nutricdo na atencao basica: um enfoque intersetorial

Instituicdo Proponente: Universidade Federal de Alagoas

Versdo: 2

CAAE: 18616313.8.0000.5013

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
NUmero do Parecer: 493.075
Data da Relatoria: 03/12/2013

Apresentacédo do Projeto:

Avaliar as condic¢des nutricionais de criancas frequentadoras de creches publicas e a implantacdo de
acbes e programas de alimentagdo e nutricdo voltados a esta populacdo, no ambito da atencéo
bésica, no municipio de Maceid-AL. Métodos: Trata-se de um estudo transversal, com abordagem
qualiquantitativa, a ser desenvolvido nas seis creches publicas municipais e 12 Unidades Bésicas de
Saude (UBS) inseridas no sétimo distrito do municipio de Maceid, AL. No contexto das creches sera
aplicado um questionario aos pais para coleta de dados socioeconémicos e ambientais, além da
avaliagdo do estado nutricional por meio da avaliagdo antropométrica, consumo alimentar
institucional, por meio do método de pesagem direta, e domiciliar, por meio do registro alimentar,
durante trés dias ndo consecutivos da semana, e dosagem de hemoglobina, para a qual sera utilizado
um hemoglobinométro portéatil. No dmbito das UBS, serd avaliado o conhecimento dos profissionais
de saude, bem como implantacéo pratica das acdes e programas de alimentacdo e nutricdo voltados
a criangas de zero a trés anos de idade, por meio de um questionario de autopreenchimento, além da
aplicacdo da técnica qualitativa do grupo focal. Apés digitacdo os dados serdo analisados pelos
pacotes estatisticos Epi Info, versdo 6.0 e o Stata 7.0. Resultados Esperados: Os resultados da
pesquisa refletirdo as necessidades reais da populagéo estudada, e assim, pretende-se propor acfes
de intervencdo que possam propiciar melhorias no contexto das creches e unidades de salde e,
principalmente, no que concerne ao favorecimento da integragdo entre estes dois cenarios.

Objetivo da Pesquisa:

Avaliar as condi¢des nutricionais de criancas frequentadoras de creches publicas e a implantagéo de
acbes e programas de alimentagdo e nutricdo voltados a esta populacdo, no ambito da atencéo

bésica, no sétimo distrito de satde do municipio de Maceid-AL.
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Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

"Considerando-se o contetdo descrito na Resolu¢cédo n° 01, de 13 de junho de 1988, do Conselho
Nacional de Saude, a presente pesquisa classifica-se como de "risco minimo", os quais se referem a
coleta de sangue por puncéo digital, entrevistas aos pais e obtencdo das medidas de peso e estatura
das criancas, além de riscos relacionados ao possivel mau uso das informacdes e dados e exposicdo
dos dados pessoais dos informantes. Visando evitar tais situacdes os pesquisadores fardo uso de
aparelhos calibrados, agulhas descartaveis, super finas, que praticamente ndo causam dor
(ressaltando que a coleta de sangue ocorre por pequena perfuracdo na ponta do dedo da crianga) e
armazenando de forma sigilosa e segura todos os instrumentos e dados da pesquisa. Em adigéo,
todos os pesquisadores envolvidos na pesquisa serdo previamente treinados, bem como todos os
instrumentos serdo previamente testados em instituicdo, com caracteristicas semelhantes, nao
integrantes do universo a ser estudado.

Beneficios:

A partir da proposta do atual Programa Salde na Escola (PES) (BRASIL, 2008), que prop8e a¢bes
intersetoriais entre a atenc@o béasica e as creches publicas, o presente estudo, cujos resultados
refletirdo justamente a situacdo nutricional destas criancas, com idades entre 0 e 3 anos,
matriculadas em creches, bem como as ac¢des e programas desenvolvidos no dmbito das Unidades
Bésicas de Saude, sera de grande valia para elaboragdo de estratégias que possam viabilizar esta
intersetorialidade, bem como propiciar com éxito as ac¢bes de salde desenvolvidas no servi¢co de
salide, assim como no contexto do setor de educacao."

Considera-se adequada a relagao entre riscos e beneficios.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Projeto importante financiado pelo PPSUS e que pode ser muito util para melhorar a qualidade do
atendimento nas creches.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatéria:

Termos de apresentagéo obrigatoria adequados

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Protocolo atende as recomendacgfes éticas.

Situacéo do Parecer: Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP: Nao

MACEIO, 13 de Dezembro de 2013
Deise Juliana Francisco

(Coordenador)
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Anexo B: Instrugfes para autores — Revista Baiana de Saude Publica.

DIRETRIZES PARA AUTORES

A Revista Baiana de Saude Publica (RBSP), publicagdo oficial da Secretaria da Saude do
Estado da Bahia (Sesab), de periodicidade trimestral, publica contribui¢bes sobre aspectos
relacionados aos problemas de salide da populacédo e a organizacao dos servigos e sistemas de
salde e é&reas correlatas. Sdo aceitas para publicagdo as contribuicbes escritas
preferencialmente em portugués, de acordo com as normas da RBSP, obedecendo a ordem de
aprovacdo pelos editores. Os trabalhos sdo avaliados por pares, especialistas nas areas
relacionadas aos temas referidos.

Os manuscritos devem destinar-se exclusivamente a RBSP, ndo sendo permitida sua
apresentacdo simultanea a outro periddico, tanto no que se refere ao texto como as ilustracoes
e tabelas, quer na integra ou parcialmente. Os artigos publicados serdo de propriedade da
revista, ficando proibida a reproducgéo total ou parcial em qualquer meio de divulgacao,
impressa ou eletrénica, sem a prévia autorizacdo da Revista. Devem ainda referenciar artigos
sobre a temética abordados nesta Revista.

CATEGORIAS ACEITAS:

1 Artigos originais de temas livres:

1.1 Apresentando resultados finais de pesquisas cientificas (10 a 20 laudas);

1.2 Ensaios com analise critica sobre um tema especifico (5 a 8 laudas);

1.3 Revisdo critica de literatura sobre tema especifico (8 a 15 laudas).

2 Comunicac0es: informes de pesquisas em andamento, programas e relatorios técnicos (5 a 8
laudas).

3 Teses e dissertacdes: resumos de dissertacdes de mestrado e teses de doutorado/livre
docéncia defendidas e aprovadas em universidades brasileiras (texto em portugués no maximo
2 laudas, e versdes em inglés e espanhol). Os resumos devem ser encaminhados com o titulo
oficial da tese, dia e local da defesa, nome do orientador e local disponivel para consulta.

4 Resenha de livros: livros publicados sobre temas de interesse, solicitados pelos editores (4
a 6 laudas).

5 Relato de experiéncias: apresentando experiéncias inovadoras (8 a 10 laudas).
6 Carta ao editor: comentarios sobre material publicado (2 laudas).

7 Documentos: de 6rgdos oficiais sobre temas relevantes (8 a 10 laudas).
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EDITORIAL

De responsabilidade dos editores, pode também ser redigido por um convidado, mediante
solicitacdo do editor geral (1 a 3 laudas).

ITENS DE VERIFICACAO PARA SUBMISSAO

Como parte do processo de submisséo, os autores séo obrigados a verificar a conformidade da
submissdo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que ndo estiverem de
acordo com as normas serédo devolvidas aos autores.

RESUMO

Sd0 publicados resumos em portugués, espanhol e inglés. O Resumo devera,
obrigatoriamente, em ambos os estudos (qualitativo e/ou quantitativo), ser estruturado, isto
é: ser subdividido com os seguintes itens: Introducdo sobre o objeto do estudo, seguido do
objetivo do estudo; Material e Métodos; Resultados; Conclus6es e/ou Consideragdes Finais.O
Resumo/Abstract deve ser escrito de forma clara e sucinta, utilizando-se espaco simples, sem
paréagrafo, contendo entre 200 e 250 palavras.

ESTRUTURA DO TEXTO

Titulo do trabalho contendo no maximo 15 palavras, sem referéncia a autoria e inicio do texto
com paragrafos alinhados nas margens direita e esquerda (justificados). O artigo deve ser
discorrido observando-se a sequéncia:

Introducao: Conter justificativa e citar os objetivos no ultimo paragrafo;

Material e Métodos: Os procedimentos adotados devem ser descritos claramente; bem como
as variaveis analisadas, com a respectiva definicdo quando necessaria e a hipOtese a ser
testada. Devem ser descritas a populacdo e a amostra, instrumentos de medida, com a
apresentacdo, se possivel, de medidas de validade; e conter informacgdes sobre a coleta e
processamento de dados. Deve ser incluida a devida referéncia para os métodos e técnicas
empregados, inclusive os métodos estatisticos; métodos novos ou substancialmente
modificados devem ser descritos, justificando as razfes para seu uso e mencionando suas
limitacdes. Os critérios éticos da pesquisa devem ser respeitados. Os autores devem explicitar
gue a pesquisa foi conduzida dentro dos padr@es éticos e aprovada por comité de ética.

Resultados: Devem ser apresentados em uma sequéncia logica, iniciando-se com a descricao
dos dados mais importantes. Tabelas e figuras devem ser restritas aquelas necessarias para
argumentacao e a descricdo dos dados no texto deve ser restrita aos mais importantes. Os
graficos devem ser utilizados para destacar os resultados mais relevantes e resumir relacées
complexas. Dados em gréaficos e tabelas ndo devem ser duplicados, nem repetidos no texto.
Os resultados numéricos devem especificar os métodos estatisticos utilizados na analise.
Material extra ou suplementar e detalhes técnicos podem ser divulgados na versao eletrénica
do artigo.

Discussdo: A partir dos dados obtidos e resultados alcangados, 0os novos e importantes
aspectos observados devem ser interpretados a luz da literatura cientifica e das teorias
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existentes no campo. Argumentos e provas baseadas em comunicacdo de carater pessoal ou
divulgadas em documentos restritos ndo podem servir de apoio as argumentacdes do autor.
Tanto as limitacGes do trabalho quanto suas implicacdes para futuras pesquisas devem ser
esclarecidas. Incluir somente hipoteses e generalizagbes baseadas nos dados do trabalho. As
conclustes devem finalizar esta parte, retomando o objetivo do trabalho.

Conclusao ou Consideracgdes Finais: devem finalizar esta parte, retomando o objetivo do
trabalho.

Referéncias: Qualquer tipo de trabalho encaminhado (exceto artigo de reviséo) devera listar
até 30 fontes. As referéncias no corpo do texto deverdo ser numeradas em sobrescrito,
consecutivamente, na ordem em que forem mencionadas a primeira vez no texto. As notas
explicativas sdo permitidas, desde que em pequeno nimero, e devem ser ordenadas por letras
minusculas em sobrescrito.

As referéncias devem aparecer no final do trabalho, listadas pela ordem de citacdo, alinhadas
apenas a esquerda da pagina, seguindo as regras propostas pelo Comité Internacional de
Editores de Revistas Meédicas (Requisitos uniformes para manuscritos apresentados a
periddicos biomédicos/ Vancouver), disponiveis
em http://www.icmje.orgou http://www.abec-editores.com.br.

Quando os autores forem mais de seis (6), indicar apenas 0s seis primeiros, acrescentando a
expressao et al.

Todas as referéncias devem ser apresentadas de modo correto e completo. A veracidade das
informagdes contidas na lista de referéncias é de responsabilidade do(s) autor(es).
No caso de usar algum software de gerenciamento de referéncias bibliograficas (p. ex.:
EndNote) e outros, o(s) autor(es) devera(ao) converter as referéncias para texto.

CONFLITO DE INTERESSE
Os autores devem informar qualquer potencial conflito de interesse, sejam interesses politicos

e/ou financeiros associados a patentes ou propriedade, provisdo de materiais e/ou insumos e
equipamentos utilizados no estudo pelos fabricantes.

Agradecimentos: Quando houver este item, deve ser reservado para citacdo de pessoas que
prestaram ajuda técnica, mas que nao foram caracterizadas como co-autoras, ou instituicoes
financiadoras e de apoio de outros recursos.

COLABORADORES

Devem ser especificadas quais foram as contribui¢des individuais de cada autor na elaboragéo
do artigo. Lembramos que os critérios de autoria devem basear-se nas delibera¢cdes do ICMJE,
que determina o seguinte: o reconhecimento da autoria deve estar baseado em contribuigédo
substancial relacionada aos seguintes aspectos:

1. Concepcao do projeto ou analise e interpretagdo dos dados;

2. Redacdo do artigo ou revisdo critica relevante do contetdo intelectual;


http://www.icmje.org/
http://www.abec-editores.com.br/
http://www.icmje.org/roles_a.html
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3. Revisdo e /ou Aprovacao final da verséo a ser publicada;

4. Ser responsavel por todos os aspectos do trabalho na garantia da exatidao e integridade de
qualquer parte da obra. Essas quatro condi¢des devem ser integralmente atendidas.

Julgamento: os artigos submetido & Revista sera primeiramente apreciado pelo corpo de
Editores Associados membros da RBSP nos seus aspectos gerais e normativos. Havendo
alguma irregularidade serd devolvido aos autores para correcdo. N&o constatando
irregularidades, serd4 encaminhado aos consultores externos para apreciacdo especializada do
conteddo. Os pareceres dos consultores serdo encaminhados aos respectivos autores para
eventuais ajustes. Excepcionalmente, quando se tratar de assunto muito especializado, os
autores poderdo sugerir, aEditoria Executiva da Revista dois consultores com
reconhecimento nacional ou internacional e que sejam externos as suas respectivas
instituicoes.

NUmero Tematico: um nUmero tematico geralmente contém as seguintes categorias de
trabalhos cientificos: (1) dez artigos inéditos sobre o assunto em seus mais diferentes
aspectos, devendo-se observar os requisitos minimos para descrever a metodologia utilizada;
(2) algum texto de opinido que contemple o livre pensar de alguém importante da area e que
tem dominio intelectual sobre o tema ou uma entrevista; (3) uma ou mais resenhas de livros
sobre a questdo; (4) relato de experiéncia, que apresente experiéncias inovadoras.

Modalidades
Os nimeros tematicos atualmente entram na pauta pelas seguintes modalidades de demanda:

* Solicitagdo, em oficio, enviado por professores/pesquisadores da area de salde
coletiva (espontaneamente ou sugerido pelos editores), quando consideram relevante o
aprofundamento de determinado assunto.
* Solicita¢ao, em oficio, po meio de dirigentes da instituicdo SESAB — Secretaria da
Salde do Estado da Bahia, dentro dos moldes ja descritos. Nessas duas primeiras
modalidades, a solicitacdo é avaliada em seu mérito cientifico e relevancia pelos
Editores Associados da Revista.
* Por Organizagdo Interna dos proprios Editores-Chefe, reunindo sob um titulo
pertinente, artigos de livre demanda, dentro dos critérios ja descritos.

O que deve conter na Solicitacéo

O oficio deve conter: (1) titulo (ainda que provisério) da proposta do nimero tematico; (2)
nome (ou os nomes) do dirigente solicitante ou professor; (3) justificativa resumida em um ou
dois paragrafos sobre a proposta sob a pespectiva dos objetivos, contexto, significado e
relevancia para a Salde Coletiva; (4) listagem dos dez a dezesseis artigos propostos ja com
nomes dos autores; (4) proposta de texto de opinido ou de entrevista com alguém que tenha
relevancia na discussao do assunto; (6) proposta de uma ou duas resenhas de livros que tratem
do tema; (7) equipe da instituicdo responsavel pela organizacao interna do nimero tematico
proposto, com discriminac¢do do nome completo, e-mail e telefone.
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Recomendacdes

Por decisdo editorial, 0 maximo de artigos assinados por um mesmo autor no ndmero
tematico ndo deve ultrapassar trés a cinco, seja como primeiro autor.

Sugere-se fortemente aos organizadores do nimero tematicoque apresentem contribuicdes de
autores de variadas instituicbes nacionais que trabalham sobre o tema. Nesses nimeros se
aceita colaboracéo em portugués, inglés e espanhol.

Observacao: Para as edi¢es tematicas, aceita-se colaboracdo de autores em outros idiomas.

DECLARAC;AO DE DIREITO AUTORAL
Autores que publicam nesta revista concordam com 0s seguintes termos:

1.Autores mantém os direitos autorais e concedem a revista o direito de primeira publicacéo,
com o trabalho simultaneamente licenciado sob a Creative Commons Attribution License que
permitindo o compartilhamento do trabalho com reconhecimento da autoria do trabalho e
publicacéo inicial nesta revista.

2. Autores tém autorizacdo para assumir contratos adicionais separadamente, para distribuicéo
ndo-exclusiva da versdo do trabalho publicada nesta revista (ex.: publicar em repositorio
institucional ou como capitulo de livro), com reconhecimento de autoria e publicacdo inicial
nesta revista.

3. Autores tém permissdo e sdo estimulados a publicar e distribuir seu trabalho online (ex.: em
repositérios institucionais ou na sua pagina pessoal) a qualquer ponto antes ou durante o
processo editorial, ja& que isso pode gerar alteracbes produtivas, bem como aumentar o
impacto e a citacdo do trabalho publicado.

POLITICA DE PRIVACIDADE

Os nomes e enderecos informados nesta revista serdo usados exclusivamente para 0s servigos
prestados por esta publicacdo, ndo sendo disponibilizados para outras finalidades ou a
terceiros.
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Anexo C: Instrucfes para autores — Revista Ciéncia e Saude Coletiva.

INSTRUCOES PARA COLABORADORES

Ciéncia & Saude Coletiva publica debates, analises e resultados de investigacdes sobre um
tema especifico considerado relevante para a salde coletiva; e artigos de discussdo e
andlise do estado da arte da &rea e das subareas, mesmo que nao versem sobre o assunto
do tema central. A revista, de periodicidade mensal, tem como propositos enfrentar os
desafios, buscar a consolidacdo e promover uma permanente atualizacao das tendéncias de
pensamento e das praticas na saude coletiva, em didlogo com a agenda contemporanea da

Ciéncia & Tecnologia.

Orientacdes para organizagdo de numeros tematicos

A marca da Revista Ciéncia & Saude Coletiva dentro da diversidade de Periodicos da area
€ o seu foco tematico, segundo o propédsito da ABRASCO de promover, aprofundar e
socializar discussbes académicas e debates interpares sobre assuntos considerados
importantes e relevantes, acompanhando o desenvolvimento histérico da salde publica do

pais.

Os numeros tematicos entram na pauta em quatro modalidades de demanda:

* Por Termo de Referéncia enviado por professores/pesquisadores da area de saulde
coletiva (espontaneamente ou sugerido pelos editores-chefes) quando consideram relevante
o aprofundamento de determinado assunto.

* Por Termo de Referéncia enviado por coordenadores de pesquisa inédita e abrangente,
relevante para a area, sobre resultados apresentados em forma de artigos, dentro dos
moldes j& descritos. Nessas duas primeiras modalidades, o Termo de Referéncia é avaliado
em seu mérito cientifico e relevancia pelos Editores Associados da Revista.

* Por Chamada Publica anunciada na pagina da Revista, e sob a coordenacdo de Editores
Convidados. Nesse caso, os Editores Convidados acumulam a tarefa de selecionar os
artigos conforme o escopo, para serem julgados em seu mérito por pareceristas.

» Por Organizacao Interna dos proprios Editores-chefes, reunindo sob um titulo pertinente,

artigos de livre demanda, dentro dos critérios j& descritos.

O Termo de Referéncia deve conter: (1) titulo (ainda que provisorio) da proposta do nimero
tematico; (2) nome (ou os nomes) do Editor Convidado; (3) justificativa resumida em um ou

dois paragrafos sobre a proposta do ponto de vista dos objetivos, contexto, significado e
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relevancia para a Saude Coletiva; (4) listagem dos dez artigos propostos ja& com nomes dos
autores convidados; (5) proposta de texto de opinido ou de entrevista com alguém que tenha
relevancia na discussdo do assunto; (6) proposta de uma ou duas resenhas de livros que
tratem do tema.

Por decisao editorial o0 maximo de artigos assinados por um mesmo autor num ndamero

tematico ndo deve ultrapassar trés, seja como primeiro autor ou nao.

Sugere-se enfaticamente aos organizadores que apresentem contribuicbes de autores de
variadas instituicdes nacionais e de colaboradores estrangeiros. Como para qualquer outra
modalidade de apresentacdo, nesses nimeros se aceita colaboracdo em espanhol, inglés e

francés.

Recomendacdes para a submisséo de artigos

Recomenda-se que os artigos submetidos ndo tratem apenas de questdes de interesse
local, ou se situe apenas no plano descritivo. As discussdes devem apresentar uma analise
ampliada que situe a especificidade dos achados de pesquisa ou revisdo no cenario da
literatura nacional e internacional acerca do assunto, deixando claro o carater inédito da
contribuicdo que o artigo traz.

A revista C&SC adota as “Normas para apresentacao de artigos propostos para publicagao
em revistas médicas”, da Comissao Internacional de Editores de Revistas Médicas, cuja
versao para o portugués encontra-se publicada na Rev Port Clin Geral 1997; 14:159-174.

O documento esta disponivel em vérios sitios na World Wide Web, como por exemplo,
www.icmje.org ou www.apmcg.pt/document/71479/450062.pdf. Recomenda-se aos autores
a sua leitura atenta.

Secdes da publicacdo

Editorial: de responsabilidade dos editores chefes ou dos editores convidados, deve ter no
méximo 4.000 caracteres com espago.

Artigos Tematicos: devem trazer resultados de pesquisas de natureza empirica,
experimental, conceitual e de revisbes sobre o assunto em pauta. Os textos de pesquisa
nao deverao ultrapassar os 40.000 caracteres.

Artigos de Temas Livres: devem ser de interesse para a saude coletiva por livre
apresentacdo dos autores através da pégina da revista. Devem ter as mesmas
caracteristicas dos artigos teméticos: maximo de 40.000 caracteres com espaco, resultarem
de pesquisa e apresentarem andlises e avaliacdes de tendéncias tedrico-metodoldgicas e

conceituais da area.
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Artigos de Revisdo: Devem ser textos baseados exclusivamente em fontes secundarias,
submetidas a métodos de andlises ja4 teoricamente consagrados, tematicos ou de livre
demanda, podendo alcancar até o maximo de 45.000 caracteres com espaco.

Opinido: texto que expresse posi¢cado qualificada de um ou varios autores ou entrevistas
realizadas com especialistas no assunto em debate na revista; deve ter, no maximo, 20.000
caracteres com espago.

Resenhas: analise critica de livros relacionados ao campo tematico da salde coletiva,
publicados nos ultimos dois anos, cujo texto ndo deve ultrapassar 10.000 caracteres com
espaco. Os autores da resenha devem incluir no inicio do texto a referéncia completa do
livro. As referéncias citadas ao longo do texto devem seguir as mesmas regras dos artigos.
No momento da submissdo da resenha os autores devem inserir em anexo no sistema uma
reproducgdo, em alta definicdo da capa do livro em formato jpeg.

Cartas: com apreciacdes e sugestdes a respeito do que € publicado em nimeros anteriores
da revista (méximo de 4.000 caracteres com espaco). Observacédo: O limite méaximo de
caracteres leva em conta os espacos e inclui texto e bibliografia. O resumo/abstract e as

ilustrac@es (figuras e quadros) sdo considerados a parte.

Apresentacdo de manuscritos

1. Os originais podem ser escritos em portugués, espanhol, francés e inglés. Os textos em
portugués e espanhol devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua original e em
inglés. Os textos em francés e inglés devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua
original e em portugués. Nao seréo aceitas notas de pé-de-pagina ou no final dos artigos.

2. Os textos tém de ser digitado em espaco duplo, na fonte Times New Roman, no corpo 12,
margens de 2,5 cm, formato Word e encaminhados apenas pelo endereco eletrdnico
(http://mc04.manuscriptcentral.com/csc-scielo) segundo as orientagdes do site.

3. Os artigos publicados serdo de propriedade da revista C&SC, ficando proibida a
reproducdo total ou parcial em qualquer meio de divulgacéo, impressa ou eletrbnica, sem a
prévia autorizacdo dos editores-chefes da Revista. A publicagdo secundaria deve indicar a
fonte da publicag&o original.

4. Os artigos submetidos a C&SC ndo podem ser propostos simultaneamente para outros
periédicos.

5. As questdes éticas referentes as publicacdes de pesquisa com seres humanos sdo de
inteira responsabilidade dos autores e devem estar em conformidade com 0s principios
contidos na Declaracao de Helsinque da Associacdo Médica Mundial (1964, reformulada em
1975,1983, 1989, 1989, 1996 e 2000).
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6. Os artigos devem ser encaminhados com as autorizagbes para reproduzir material
publicado anteriormente, para usar ilustracbes que possam identificar pessoas e para
transferir direitos de autor e outros documentos.

7. Os conceitos e opinifes expressos nos artigos, bem como a exatidao e a procedéncia das
citagcOes sdo de exclusiva responsabilidade dos autores.

8. Os textos sao em geral (mas ndo necessariamente) divididos em se¢Bes com 0s titulos
Introducdo, Métodos, Resultados e Discussado, as vezes, sendo necesséria a inclusdo de
subtitulos em algumas secdes. Os titulos e subtitulos das sec¢des ndo devem estar
organizados com numeracao progressiva, mas com recursos graficos (caixa alta, recuo na
margem etc.).

9. O titulo deve ter 120 caracteres com espago e o resumo/abstract, com no méaximo 1.400
caracteres com espaco (incluindo palavras-chave/key words), deve explicitar o objeto, os
objetivos, a metodologia, a abordagem tedrica e os resultados do estudo ou investigacao.
Logo abaixo do resumo os autores devem indicar até no maximo, cinco (5) palavras-chave.
palavras-chave/key-words. Chamamos a atengdo para a importancia da clareza e
objetividade na redacdo do resumo, que certamente contribuird no interesse do leitor pelo
artigo, e das palavras-chave, que auxiliardo a indexacdo multipla do artigo. As palavras-
chaves na lingua original e em inglés devem constar no DeCS/MeSH
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/ mesh/e http://decs.bvs.br/).

Autoria

1. As pessoas designadas como autores devem ter participado na elaboracéo dos artigos de
modo que possam assumir publicamente a responsabilidade pelo seu contetdo. A
gualificacdo como autor deve pressupor: a) a concepcao e o delineamento ou a analise e
interpretacdo dos dados, b) redagdo do artigo ou a sua reviséo critica, e ¢) aprovacao da
versdo a ser publicada. As contribui¢cdes individuais de cada autor devem ser indicadas no
final do texto, apenas pelas iniciais (ex. LMF trabalhou na concepg¢éo e na redacgéo final e
CMG, na pesquisa e na metodologia).

2. O limite de autores no inicio do artigo deve ser no maximo de oito. Os demais autores

serdo incluidos no final do artigo.

Nomenclaturas
1. Devem ser observadas rigidamente as regras de nomenclatura biolégica, assim como
abreviaturas e convencfes adotadas em disciplinas especializadas.

2. Devem ser evitadas abreviaturas no titulo e no resumo.
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3. A designacdo completa a qual se refere uma abreviatura deve preceder a primeira
ocorréncia desta no texto, a menos que se trate de uma unidade de medida padréo.

llustracdes

1. O material ilustrativo da revista C&SC compreende tabela (elementos demonstrativos
como numeros, medidas, percentagens, etc.), quadro (elementos demonstrativos com
informacBes textuais), graficos (demonstracdo esquematica de um fato e suas variacdes),
figura (demonstracdo esquematica de informacdes por meio de mapas, diagramas,
fluxogramas, como também por meio de desenhos ou fotografias). Vale lembrar que a
revista é impressa em apenas uma cor, o preto, e caso o material ilustrativo seja colorido,
sera convertido para tons de cinza.

2. O numero de material ilustrativo deve ser de, no maximo, cinco por artigo, salvo excecdes
referentes a artigos de sistematizacdo de areas especificas do campo tematico. Nesse caso
0s autores devem negociar com os editores-chefes. Revista Ciéncia e Saude Coletiva

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

4. As tabelas e os quadros devem ser confeccionados no mesmo programa utilizado na
confecgéo do artigo (Word).

5. Os gréficos devem estar no programa Excel, e os dados numéricos devem ser enviados,
em separado no programa Word ou em outra planilha como texto, para facilitar o recurso de
copiar e colar. Os graficos gerados em programa de imagem (Corel Draw ou Photoshop)
devem ser enviados em arquivo aberto com uma copia em pdf.

6. Os arquivos das figuras (mapa, por ex.) devem ser salvos no (ou exportados para 0)
formato llustrator ou Corel Draw com uma cOpia em pdf. Estes formatos conservam a
informac&o vetorial, ou seja, conservam as linhas de desenho dos mapas. Se for impossivel
salvar nesses formatos; os arquivos podem ser enviados nos formatos TIFF ou BMP, que
sdo formatos de imagem e ndo conservam sua informacgdo vetorial, 0 que prejudica a
gualidade do resultado. Se usar o formato TIFF ou BMP, salvar na maior resolugéo (300 ou
mais DPI) e maior tamanho (lado maior = 18cm). O mesmo se aplica para o material que
estiver em fotografia. Caso ndo seja possivel enviar as ilustracdes no meio digital, o material

original deve ser mandado em boas condi¢bes para reproducéo.

Agradecimentos
1. Quando existirem, devem ser colocados antes das referéncias bibliograficas. 2. Os

autores sao responsaveis pela obtencao de autorizacao escrita das pessoas nomeadas nos
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agradecimentos, dado que os leitores podem inferir que tais pessoas subscrevem os dados
e as conclusoes.

3. O agradecimento ao apoio técnico deve estar em paragrafo diferente dos outros tipos de
contribuicéo.

Referéncias

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

2. Devem ser identificadas por nimeros arabicos sobrescritos, conforme exemplos abaixo:
ex. 1: “Outro indicador analisado foi o de maturidade do PSF” 11 ...

ex. 2: “Como alerta Maria Adélia de Souza 4, a cidade...” As referéncias citadas somente
nos quadros e figuras devem ser numeradas a partir do nimero da Ultima referéncia citada
no texto. Revista Ciéncia e Salde Coletiva

3. As referéncias citadas devem ser listadas ao final do artigo, em ordem numérica,
seguindo as normas gerais dos Requisitos uniformes para manuscritos apresentados a
periddicos biomédicos (http://www.nIm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html).

4. Os nomes das revistas devem ser abreviados de acordo com o estilo usado no Index
Medicus (http://www.nlm.nih.gov/).

5. O nome de pessoa, cidades e paises devem ser citados na lingua original da publicacao.

Exemplos de como citar referéncias

Artigos em periodicos

1. Artigo padréao (incluir todos os autores)

Pelegrini MLM, Castro JD, Drachler ML. Equidade na alocag&o de recursos para a saude: a
experiéncia no Rio Grande do Sul, Brasil. Cien Saude Colet 2005; 10(2):275-286.

Maximiano AA, Fernandes RO, Nunes FP, Assis MP, Matos RV, Barbosa CGS, Oliveira
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