UNIVERSIDADE FEDERAL DO PAMPA

LUANA CADAVAL BORDIN

ESTADO NUTRICIONAL E PREFERENCIA ALIMENTAR DE ESCOLARES DA
ZONA RURAL COMPARADOS COM A ZONA URBANA DE ITAQUI/ RS

Itaqui
2018



LUANA CADAVAL BORDIN

ESTADO NUTRICIONAL E PREFERENCIA ALIMENTAR DE ESCOLARES DA
ZONA RURAL COMPARADOS COM A ZONA URBANA DE ITAQUI/ RS

Trabalho de Concluséo de Curso elaborado
como requisito parcial para a obtencdo do
Titulo de Bacharel em Nutricdo pela
Universidade Federal do Pampa — Campus
Itaqui.

Orientadora: Profé. Dr2. Fabiana Copés Cesario.

Itaqui
2018



LUANA CADAVAL BORDIN

ESTADO NUTRICIONAL E PREFERENCIA ALIMENTAR DE ESCOLARES
DA ZONA RURAL COMPARADOS COM A ZONA URBANA DE ITAQUI/ RS

Trabalho de Conclusso de  Curso
¢laborado como requisito parcial para a
obtenglo do Titulo de Bacharel em
Nutrigho pela Universidade Federal do
Pampa ~ Campus Naqus.

Prof. m\im Copls Cesmrio
Orientadora
(UNIPAMPA)

ED e Qr.?/.' Oy Atk
Prof. Leonardo Pozza dos Samios
(UNIPAMPA)

~

%. PN O I S——

Prof. Elenara Patricia jA;uil. Meus
(PREFEITURA MUNICIPAL DE ITAQUT)



Ficha catalografica elaborada automaticamente com os dados fornecidos
pelo(a) autor(a) através do Médulo de Biblioteca do
Sistema GURI (Gestéo Unificada de Recursos Institucionais) .

B926e Bordin, Luana Cadaval
Estado Nutricional e Preferéncia Alimentar de Escolares da
Zona Rural Comparados com a Zona Urbana de Itaqui/RS / Luana
Cadaval Bordin.

50 p.
Trabalho de Conclusdo de Curso(Graduagio)-- Universidade
Federal do Pampa, NUTRICAO, 2018.

"Orientagdo: Fabiana Copés Cesario".

1. Estado Nutricional. 2. Preferéncia alimentar. I. Titulo.




Dedico este trabalho a meus pais Jorge Bordin
e lolanda Bordin, que batalharam para a
conclusao dessa etapa.



AGRADECIMENTOS

Agradeco primeiramente a Deus, por estar sempre junto a mim em todos 0s momentos,
iluminando-me, sendo meu refugio e fortaleza nos momentos mais dificeis, nunca deixando-
me cair ou desistir das batalhas que foram enfrentadas nesse periodo.

A meus pais Jorge Bordin e lolanda Bordin, que me proporcionaram a melhor educacgéo
e lutaram para que eu estivesse concluindo mais essa etapa da minha vida. Sei 0 quanto vocés
se doaram para a realizacdo desse sonho. Obrigada por toda dedicacédo e paciéncia, pelo apoio
para que este projeto fosse concretizado, foram incansaveis e estiveram sempre ao meu lado,
entendendo meus momentos de auséncia, dando-me apoio e carinho. Ao meu Irm&o Humberto
Bordin e minha cunhada Ariana Dornelles, que sempre me incentivaram e me deram forcas
quando precisei.

Agradeco a Universidade Federal do Pampa — Unipampa, que me deu oportunidade de
cursar Nutricdo nesta renomada instituicdo. Sou grata a todo corpo docente, a direcdo e
administragdo da instituig&o.

A minha orientadora Fabiana Copés Cesario, que desde o inicio me apoiou e incentivou,
ndo deixou-me desistir ou desanimar, além de fazer sentir-me forte para concluir esse ciclo.
Obrigada por todos seus ensinamentos e corre¢des. Ainda, obrigada por ndo medir esforgos
para tornar esse trabalho possivel, e ndo poderia deixar de agradecer os cafés que me
proporcionou, onde manterem-me atenta a seus ensinamentos.

As pessoas que possuem um grande papel nesse ciclo, que sdo as nutricionistas da
Prefeitura Municipal de Itaqui, as diretoras e professoras das escolas onde o trabalho foi
realizado, pela oportunidade e pelo incentivo ao trabalho.

Agradeco a todos 0s mestres do curso que compartilharam seus conhecimentos em sala
de aula e acompanharam minha jornada engquanto universitaria.

A minha banca examinadora, professor Leonardo Pozza por aceitar primeiramente a
corrigir o projeto de pesquisa deste trabalho, ajudando a torna-lo possivel, e auxiliando com
sugestdes para um trabalho mais completo e posteriormente aceitar corrigir este trabalho. Ainda
a nutricionista Elenara Meus, por aceitar fazer parte da banca examinadora, sabendo que esta
fez parte no trabalho a partir do auxilio em diversos dados necessarios da prefeitura da cid
de Itaqui/RS.

Agradeco as minhas amigas e amigos, que em todos 0s momentos destes anos tiveram
palavras para que nos momentos dificeis eu nunca desistisse, me encorajando a sempre

continuar o meu caminho, entenderam minha auséncia muitas vezes nos momentos de lazer.



Registro meus agradecimentos a todos que compartilharam o trilhar de mais esse
caminho percorrido, contribuindo direta ou indiretamente para que realizasse este trabalho,

auxiliando-me e dando forcas quando mais precisei.



“Ndo importa o que acontegca, continu
nadar.”

(Graham Walters).



APRESENTACAO

O referido trabalho de conclusdo de curso esta apresentado na forma de Artigo
Cientifico a ser submetido a Revista Ciéncia & Salde Coletiva da Associacdo Brasileira de
Salde Coletiva, ISSN 1413-8123 (impressa), ISSN 1678-4561 (versao online), (ANEXO 1).

Autores

Luana Cadaval Bordin'; Fabiana Silveira Copés?.

! Académica do Curso de Nutri¢do, Universidade Federal do Pampa (UNIPAMPA), Itaqui, RS,
Brasil. E-mail: lubordin19@gmail.com;

2 Professora Adjunta no Departamento de Nutricio, UNIPAMPA.



RESUMO

Uma alimentagdo adequada é de extrema importancia para o crescimento e desenvolvimento de
um individuo saudavel. Os habitos alimentares das criancas vem mudando ao longo dos anos,
essa mudanca é caracterizada pelo aumento de alimentos ultra processados, e pela diminuigo
do consumo de verduras e frutas. A situacdo socioeconémica da populacdo também influencia
na alimentagdo, em paises e desenvolvimento ocorre uma diferenca na escolha alimentar entre
moradores de zona rural e urbana dos municipios. A alta prevaléncia de obesidade infantil vem
sendo preocupante, pois um desvio nutricional pode acarretar em diversas doencgas de curto e
longo prazo para essas criancas. Deste modo o objetivo desse estudo foi descrever e comparar
0 estado nutricional e a preferéncia alimentar entre escolares da zona rural e urbana no
municipio de Itaqui/RS. O estudo foi aplicado em escolares de 7 a 16 anos, de ambos 0s sexos,
em escolas da rede publica de zona urbana e zona rural do municipio de Itaqui/RS. A coleta de
dados foi realizada na prépria escola, através de questionarios basicos e sobre a frequéncia
alimentar. Desenvolveu-se uma atividade ludica sobre a escolha alimentar das criangas e
afericdo de peso e altura para a classificacao do estado nutricional. Os dados paramétricos foram
expressos como média. Para as analises, foi considerado um nivel de significancia de 5%
(p<0,05) e um intervalo de confianca de 95%. Os dados foram analisados com o programa
estatistico SPSS versdo 22. Atraves disso, observou-se que a maioria dos alunos apresenta
estado nutricional de adequacdo, porém com muitos casos de sobrepeso que podem evoluir a
obesidade futuramente. Identificou-se que a preferéncia e o consumo alimentar na zona urbana
tem uma maior prevaléncia de alimentos industrializados, altamente caléricos e pobres em valor
nutricional, e baixo consumo de frutas, legumes e verduras quando comparados a zona rural.
Diante destes achados, evidencia-se que uma alimentacdo inadequada em criangas e
adolescentes, abre portas para a possibilidade do desenvolvimento de diversos tipos de doengas
que irdo se propagar durante a vida adulta.

Palavras chaves: Estado Nutricional, Criangas, Preferéncia alimentar, moradia



ABSTRACT

Proper nutrition is of utmost importance for the growth and development of a healthy
individual. The dietary habits of children have been changing over the years, this change is
characterized by the increase of ultra-processed foods, and by the decrease of the consumption
of vegetables and fruits. The socioeconomic situation of the population also influences food, in
countries and development there is a difference in the food choice between rural and urban
inhabitants of the municipalities. The high prevalence of childhood obesity is worrying, since
nutritional diversion can lead to several short- and long-term diseases for these children. Thus,
the objective of this study was to describe and compare nutritional status and food preference
among rural and urban schoolchildren in the municipality of Itaqui / RS. The study was applied
to schoolchildren from 7 to 16 years old, of both sexes, in public schools in the urban area and
in the rural area of Itaqui / RS. Data collection was carried out at the school itself, through basic
questionnaires and food frequency. A play activity was developed on children's food choice and
weight and height assessment for nutritional status classification. The parametric data were
expressed as mean. For the analyzes, a significance level of 5% (p <0.05) and a 95% confidence
interval were considered. The data were analyzed with the statistical program SPSS version 22.
Through this, it was observed that the majority of the students presented nutritional status of
adequacy, however with many cases of overweight that can evolve to obesity in the future. It
was identified that the preference and the food consumption in the urban zone has a higher
prevalence of industrialized foods, high caloric and poor in nutritional value, and low
consumption of fruits, vegetables and vegetables when compared to the rural zone. In view of
these findings, it is evident that an inadequate diet in children and adolescents, opens the door
to the possibility of the development of several types of diseases that will spread during adult
life.

Key words: Nutritional status, Children, Food preference, housing
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1 INTRODUCAO

Uma alimentacdo adequada fornece energia e nutrientes que 0 corpo necessita para
crescer, desenvolver e manter saide, aléem de que, uma alimentacdo saudavel é refletida ndo
apenas no corpo, mas também na mente do ser humano. Sendo assim, a alimentacdo equilibrada
é essencial durante todas as fases da vida.t As escolhas alimentares na infancia sdo de grande
importancia, pois caracterizam os habitos alimentares, assim influenciando o estado de salde
do individuo ao longo da vida. Essas escolhas sdo determinadas por diversos fatores, podendo
ser fisiologicos, psicoldgicos, econdbmicos, sociais e culturais.?

Os padrdes alimentares de criangas e adolescentes vém mudando consideravelmente,
principalmente identificadas pela diminuicdo do consumo de frutas, verduras, e legumes,
enquanto ocorre o aumento do consumo de bolachas recheadas, salgadinhos, doces e
refrigerantes, sendo associados esses padrées com o aumento de sobrepeso e obesidade em
criangas.?

Autores mostram que os habitos alimentares de individuos podem ser influenciados por
diversos fatores, entre eles fatores nutricionais, biol6gicos e socioecondmicos, tais como
disponibilidade de alimentos, educac&o, estilo de vida, renda e meio onde vivem.*

Habitos alimentares estdo diretamente ligados ao nivel socioecondmico e o poder
aquisitivo da populacéo, além disso, os paises apresentam consumo de alimentos diferentes em
areas urbanas e areas rurais.’

No estudo de Barros et al.,® ele afirma que a desnutricdo tem alta prevaléncia nas areas
rurais, enquanto em areas urbanas a prevaléncia de sobrepeso e a obesidade tendeu a ser mais
elevada. Acredita-se que em zonas urbanas o consumo de alimentos processados e ultra

processados estejam em maior evidéncia na alimentagéo infantil, pelo facil acesso.
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Segundo dados do Instituto Brasileiro de geografia e estatistica-IBGE em 2010, o
consumo de alimentos como arroz, feijdo, mandioca, peixes, carnes, batata-doce € muito maior
na zona rural do Brasil, enquanto na zona urbana destacaram-se alimentos prontos para o
consumo ou processados, como iogurtes, biscoitos recheados, salgados fritos, refrigerantes,
pizzas entre outros. Além disso, o valor gasto total com alimentacdo pelos brasileiros é de
33,1% na area urbana e 17,5% na area rural, valores referentes a consumo de alimentos fora do
domicilio, enquanto os gastos com alimentacdo no domicilio € de 82,5% na area rural e 66,9%
na area urbana.’

A prevaléncia de obesidade na populacdo brasileira vem aumentando a cada dia,
caracterizando uma transi¢cdo nutricional no pais. O excesso de peso em criancas tem sido
preocupante, pois esta associado a diversos fatores de risco para doencas cardiovasculares e
metabolicas que podem afeta-lo na vida adulta.

Neste contexto, este estudo teve por objetivo descrever e comparar 0 estado nutricional
a preferéncia alimentar e o consumo alimentar entre escolares da zona rural e urbana na cidade

de Itaqui/RS.

2 METODOLOGIA

Delineamento do Estudo

Trata-se de um estudo transversal analitico e descritivo.

Campo de Estudo
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A pesquisa foi realizada em escolas municipais rurais e urbanas no municipio de
Itaqui/RS, sendo a Escola Municipal Jose Gongalves da Luz e a Escola Municipal Vicente Solés

na zona urbana e a Escola Municipal Clarimundo José Pinto na zona rural.

Amostra

A amostra foi composta por 63 escolares de 3 escolas, do municipio de Itaqui, no Estado

do Rio Grande do Sul, com idade entre 7 e 16 anos, de ambos 0s sexos, residentes em zona

rural e urbana.

Critério de incluséo

e Escolares das escolas selecionadas para o estudo no municipio de Itaqui/RS;
e De ambos os sexos;
¢ Que tenham o consentimento dos pais para a participacao na pesquisa;

e Que assinem o termo de assentimento.

Critério de excluséo

e Escolares com algum tipo de deficiéncia que Ihe impeca de responder os questionarios;

e Que ndo tenham um dos termos obrigatérios para a participacao assinados.

Coleta de dados e fontes de informacéo
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A coleta de dados foi realizada nas escolas municipais da cidade de Itaqui/RS no
periodo de setembro a dezembro de 2017, os alunos foram escolhidos conforme a
disponibilidade das escolas, de acordo com a Prefeitura Municipal de Itaqui, através da
Secretaria Municipal de Educacdo- SMEC, com encontros agendados previamente. As
avaliacdes foram realizadas com cada aluno em um Unico encontro.

A avaliacdo dos escolares foi contemplada com perguntas em questionarios basicos,
atividades ludicas de preferéncias alimentares, e avaliacdo nutricional.

As avaliacdes foram realizadas com cada aluno em um Unico encontro. A avaliacao
antropomeétrica e a aplicacdo dos questionarios foram realizadas em uma sala disponibilizada

pela escola, onde os escolares eram avaliados individualmente.

Questionario - Dados Basicos

Foram avaliados dados basicos como idade, sexo, cor da pele, nimero de irmaos, data
de nascimento, nimero de pessoas na residéncia e série das criancas através de um questionario
com perguntas simples e de fécil entendimento, conforme o Apéndice 1. O pesquisador e 0s
colaboradores voluntérios, devidamente treinados, leram o questionario para os escolares afim

de que eles conseguissem responder e explanar caso apresentassem alguma duvida.

Para avaliar as preferéncias alimentares foi utilizado uma dinadmica:

Atividade Ludica: Foi utilizada uma atividade ludica elaborada pelo proprio autor para
melhor compreensdo dos alunos. Individualmente, foram mostradas diversas miniaturas de
alimentos em copos de acrilico, onde tiveram duas opcdes de caixas sendo uma delas referente

ao SIM, caracterizada por gostar deste alimento, e outra referente ao NAO, caracterizada por
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ndo gostar deste alimento. O escolar foi questionado sobre os alimentos expostos e assim
levaram para caixa do sim ou do nédo respectivamente, conforme o seu gosto.

Ap0s esta etapa, 0s participantes indicavam quais alimentos sdo mais disponibilizados
em sua residéncia, utilizando a mesma técnica anterior. Os alimentos foram distribuidos por
classes, e tem uma variacdo de 4 alimentos por grupo, sendo grupo de frutas, verduras e
legumes, cereais e tubérculos, gorduras, alimentos de origem animal e derivados, embutidos, e

industrializados, conforme mostra Apéndice 2.

Para avaliar o consumo alimentar foi utilizado o questionario de marcadores alimentares

do SISVAN (2015):

Consumo Alimentar: Foi utilizada uma planilha de consumo alimentar do Sistema de
Vigilancia Alimentar Nutricional - SISVAN (2015) onde os escolares foram questionados
sobre seu consumo alimentar no dia anterior a entrevista, além disso o questionario conta com
perguntas como se o escolar de tem o hébito de fazer as refei¢Bes assistindo ou mexendo em
algum aparelho eletrdnico, além de questionar quais refeicdes os escolares realizam ao longo
do dia, conforme o0 Anexo 02. Os alimentos considerados saudaveis no questionario sdo: feijao,
frutas frescas, verduras/legumes, enquanto que como ndo saudaveis estdo:

Hamburguer/embutidos, bebidas adogadas, salgados e biscoitos recheados.

Dados Antropométricos

Para avaliagdo do estado nutricional, foi necessaria a obtencdo dos dados

antropométricos como peso e altura. Para a padronizacdo dos dados, foi realizado um

treinamento de medidas antropométricas como peso e altura a fim de evitar viés de afericdo. Os
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dados foram aferidos pelo proprio pesquisador e realizados em duplicidade em cada
participante.

Peso: Foi utilizada balanca portatil com capacidade de 180 Kg com precisdo de 100g
para verificacdo do peso, da marca Deluxe. Os participantes foram informados sobre os
cuidados para precisdo dos dados, sendo eles retirar os calcados e 0 maximo de roupa e adornos
possiveis, colocar-se no centro da balanca, ndo ter realizado grandes refeicbes antes da
pesagem, posicionar-se ereto com o0s pés juntos e bracos estendidos ao longo do corpo.

Altura: Para aferi¢cdo da altura os escolares se posicionaram em pé, eretos, com 0S
calcanhares, as nadegas e ombros encostados em uma parede lisa, reta e sem roda pé, com a
cabeca reta olhando para um ponto fixo a sua frente, os cabelos devem estar sem adornos ou
presos, para que a aferi¢do tenha precisao, foi utilizada fita métrica inelastica de 150 cm, sendo
que a fita sera fixada na parede a 40 cm do chéo, assim acompanhando a fita até a ponta da sua
cabeca.

Classificacdo do estado nutricional: Foram utilizadas as curvas da Organizagdo
Mundial da Satude - OMS (2007), avaliando os alunos através das seguintes curvas: estatura por

idade e IMC por idade, e suas classificacfes, conforme Anexo 3 e Anexo 4.

Consideragdes Eticas

O presente trabalho foi submetido no SIPPE (Sistema de Informacéo de Projetos de
Ensino Pesquisa e Extens&o) sob registro 20180314160233 e ao Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal do Pampa (UNIPAMPA) de acordo com a resolugdo CNS 466/12. O
consentimento em participar foi estabelecido e esclarecido através de duas formas: Por meio do
envio do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (aos pais no domicilio através da

crianga, conforme o Apéndice 3, e uma carta convite explicando as atividades a serem
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realizadas (apéndice 4). Foi realizada a leitura para assinatura do termo de assentimento
(Apéndice 5) pelo participante no momento da coleta de dados.

Os termos foram entregues em duas vias devidamente assinadas pelo pesquisador,
participantes e seus responsaveis, ficando uma via para o participante e outra para o

pesquisador.

Andlise Estatistica

As variaveis foram analisadas com média e percentual. Para variaveis categoéricas foi
realizado o teste qui quadrado de Pearson. Para variaveis quantitativas foram avaliadas as
médias, utilizando o teste t de student. Os dados foram avaliados no programa Statistical

Package for Social Sciences (SPSS) versdo 18.0.

3 RESULTADOS

O presente estudo, contou com estudantes com média de 9 anos, de trés escolas publicas
do municipio de Itaqui/RS. Sendo que duas dessas estdo localizadas na zona urbana da cidade
e uma na zona rural, totalizando em 63 estudantes, criangas e adolescentes. Observou-se que na
amostra 50,8% estdo alocados na zona urbana, 54% sdo do sexo masculino e 55,6% ndo sdo
brancos.

Quanto a moradia, 90,5% dos escolares residem com seus pais. A maior parte dos
escolares relataram residir com trés a quatro pessoas (65%), entre esses, irmaos, avos e tios. Os

dados descritos acima podem ser observados na tabela 1.
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Tabelal. Caracteristicas gerais dos escolares da rede publica do municipio de Itaqui/RS.

Urbana 32 50,8
Rural 31 49,2
Masculino 34 54
Feminino 29 46
~ Raga 63 100
Branco 28 44.4
N&o branco 35 55,6
~ Moracom 6 100
Pais 57 90,5
Avos 5 79
Outros 1 1,6
la2 13 20,63
3a4 41 65,08
5a8 9 14,3

Fonte: A Propria pesquisadora.

O consumo alimentar foi verificado e identificou-se que todas as refei¢ces acontecem,
porém, na zuna rural algumas refei¢des sdo realizadas por poucos alunos como o desjejum, o
lanche e a ceia. Tais dados mostraram-se diferentes estatisticamente quando comparados com
a area urbana, conforme verifica-se na tabela abaixo.

Tabela 2. Realizacéo de refeices em ambas as areas dos escolares da rede publica do
municipio de Itaqui/RS.

Sim Né&o Sim Né&o
Desjejum 9 22 30 2 0,000
Colagéo 22 9 14 18 0,029
Almoco 31 32 0,492
Lanche 23 8 30 2 0,036
Jantar 27 4 32 0 0,06
Ceia 7 24 15 17 0,039

Fonte: A prépria Pesquisadora.
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Para quantificar do consumo alimentar, foi investigado o consumo de alimentos por
classes. Pode-se observar que o consumo de alimentos considerados saudaveis foi mais elevado
na area rural, quando comparada com a urbana, porém, apenas o biscoito recheado apresentou

uma diferenca significativa, conforme observa-se na Tabela abaixo.

Tabela 3. Consumo de alimentos por grupos em ambas as areas comparadas com
escolares da rede publica do municipio de Itaqui/RS.

Alimento Zona Rural Zona Urbana p
Sim Nao Sim Nao

Feijdo 18 13 20 12 0,580
Frutas Frescas 14 17 9 23 0,160
Verduras/legumes 17 14 13 19 0,259
Hambdrguer/ embutidos 13 18 18 14 0,273
Bebidas adocadas 21 10 21 11 0,859
Salgados 6 25 7 25 0,805
Bisc. Recheado 10 21 19 13 0,031

Fonte:Propria pesquisadora

Foram analisados e comparados fatores relacionados como habitos alimentares e estado
nutricional, entre a zona urbana e a zona rural.

Identificou-se que a maioria dos alunos da area urbana apresentam estado nutricional
dentro da normalidade para a idade, enquanto a maioria dos alunos da area rural encontram-se
em sobrepeso ou obesidade. Quando comparados separadamente ndo eutrofia, sobrepeso e
obesidade, ndo encontra-se diferenca significativa.

Na perspectiva alimentar, o questionamento de levar lanche para a escola, mostrou-se
mais prevalente na area urbana, sendo que 18 estudantes da zona urbana tem este habito,
enguanto apenas 3 alunos da zona rural relataram ter este costume. Desta maneira, este dado
apresentou-se estatisticamente significativo identificando que os alunos da area rural levam

menos lanches que os da area urbana, consumindo a merenda escolar.
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Tabela 4. Estado Nutricional e fatores relacionados com a alimentagéo por regido onde

mora.
Alimento Zona Rural Zona Urbana p
IMC
Adequado 12 (38,7%) 21 (65,6%)
Sobrepeso 10 (32,2%) 5 (15,6%) 0,095
Obesidade 9 (29,1%) 6 (18,8%)
Sofre Influéncia na 0 0
escolha alimentar* 19/(50,0%) 19/(50,0%) 0.877
Leva lanche 3 (14,3%) 18(85,7%) 0,000
para a escola
Uso de Eletrénicos 11 (39,3%) 17 (60,7%) 0,159

enguanto se alimenta*
*Referéncia de Sim pelos alunos.
Fonte: A prépria Pesquisadora.

A preferéncia alimentar entre os estudantes foi avaliada por grupos de alimentos e por
area de moradia, e pode-se identificar que na area urbana a preferéncia por alimentos
considerados ndo saudaveis € maior quando comparadas com a area rural. Os dados nao

apresentaram uma diferenca significativa e podem ser conferidos na tabela abaixo.

Tabela 5. Preferéncia alimentar por grupos em ambas as areas comparadas com
escolares da rede publica do municipio de Itaqui/RS.

ZONA
Rural (n=31) Urbana (n=32)
Alimentos Preferéncia Alimentar Preferéncia Alimentar p
0% 25% 50% 75% 100% |0% 25% 50% 75% 100%
Frutas 1 3 7 20 0 5 11 16 0421
Legumes/ Verduras 1 8 4 18 3 5 2 22 0,599
Cereais/ 4 3 9 15 2 0 8 22 0,169
Tubérculos

Gorduras 3 8 11 7 2 2 3 9 10 8 0,148
Carnes/Derivados 3 8 10 10 0 7 10 15 0,256
Embutidos 7 7 10 7 4 2 13 13 0,123
Industrializados 2 2 5 3 20 1 0 4 3 24 0,645

Fonte: A prdpria Pesquisadora

Legenda:

0% = Nenhum alimento mostrado, 25% = 1 alimento mostrado, 50% = 2 alimentos mostrado,
75% = 3 alimentos mostrado, 100% = todos os alimentos mostrados.
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4 DISCUSSAO

Os achados do presente estudo mostraram que a maioria dos alunos sdo do sexo
masculino, apresentando idade média de 9 anos. A maioria mora com 0s pais e sao de cor ndo
branca. Dados diferentes podem ser observados nos estudos de Vitor et al.,® avaliaram 279
criancas e 369 adolescentes na area urbana, onde cerca de 57% das criancas eram do sexo
feminino, e entre os adolescentes 54% eram do sexo feminino. Ja na perspectiva rural, abordada
pelos autores acima citados, os dados foram parecidos com os dados obtidos em Itaqui/RS, 208
criancas foram avaliadas e 327 adolescentes, onde 52% das criancas fazia parte do género
masculino, e no que tange aos adolescentes rurais tem-se 54% do género feminino.

Quando o assunto alimentacdo entra em foco, sabe-se que esta ocupa um lugar de
destague em todo o mundo, pois, existe uma grande preocupacdo com os fatores nutricionais,
sendo necessario gque estes venham a ser ingeridos de forma correta, ja que uma ma alimentagéo
pode gerar consequéncias graves na vida daqueles que se alimentam incorretamente. Na
perspectiva nutricional, uma alimentacdo correta durante a infancia é de extrema importancia
para garantir o crescimento e o desenvolvimento dos individuos, para que assim, estes consigam
ter uma manutencéo da satde ao longo de suas vidas.®

O Brasil é conhecido por ser um pais de muitos locais rurais, devido a sua dimensao
geografica, climas diferenciados e sua formacdo cultural diversa. Contudo, é cada vez mais
ténue a linha que separa o urbano do rural, onde o dinamismo parece estar constante na maior
parte desses rurais.!® Assim, algumas mudangas que vem ocorrendo nas areas rurais, podem
alterar o modo de vida e também a forma de alimentagdo dos individuos. A facilidade da
obtenc&o de determinados alimentos se faz presente no cotidiano de quem mora na zona urbana,
pois 0 acesso ao comércio da cidade é muito mais vidvel, do que para quem reside na zona rural.

Com o passar dos anos e o0 desenvolvimento e a expansdo da comunidade rural, fez com que o
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acesso ao comeércio da cidade mais proxima ou 0 comércio na propria comunidade se torna-se
mais viavel, e assim, esses rurais passaram a modificar parte de sua dieta, passando a ter o
interesse de consumir novos alimentos, como por exemplo, os alimentos processados.”

A zona rural é marcada pela agricultura familiar, o que faz com que estes produzam
grande parte de sua alimentacdo, elaborando assim, uma dieta conforme as plantacdes que 0s
individuos vem realizando. Lima; Neto e Farias'® elenca que a alimentacio baseada em arroz,
feijao, milho, abobora e mandioca, além das frutas, verduras, e da carne que era obtida com a
caca, era a alimentacdo mais comum dos moradores da zona rural, pois estes eram tidos como
os elementos basicos presentes na alimentacdo dos mesmos. J& na perspectiva da zona urbana,
existem possibilidades mais modernas de alimentacdo, mas aqui existe um foco na ampliacao
do consumo de alimentos processados e ultra processados, fazendo com que os héabitos
alimentares desenvolvidos, ndo sejam tdo saudaveis quanto os habitos alimentares ofertados
pela zona rural.

Neste contexto, entendendo a garantia da oferta de alimentos no ambiente rural, esta
pesquisa apontou a realizacao de refeicdes regulares ao longo do dia em ambas as areas dos
escolares da rede publica do municipio de Itaqui/RS. Identificou-se que existe uma diferenca
entre a regido de moradia em relacdo ao habito de realizar as refei¢des ao longo do dia. Onde a
maior parte dos alunos da area rural ndo possuem o hébito de realizar café da manha, lanche da
tarde e ceia. Um estudo de Perdomo e Carvalho'!, mostrou dados semelhantes aos encontrados
neste estudo, realizado com 150 escolares, o0 autor encontrou que 44,8% dos meninos e 38,1%
das meninas da zona rural referem realizar 2 a 3 refei¢cdes no dia, enquanto 34,5% e 17,9%
respectivamente da zona urbana relatam este nimero de refeicdo dia, quando analisado 0s
alunos que realizam 5 a 6 refeicdes dia, encontrou-se que 26,5% dos meninos e 44,2% das

meninas da zona urbana realizam estas, contrapartida de 12,7% e 30,8% da zona rural.
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Outro estudo realizado com escolares em Canoinhas-SC, mostra 91,3% dos alunos da
zona rural realizam uma refeicdo antes de ir para a escola, enquanto 90,8% da zona urbana
realizam alguma refeicdo antes do turno escolar, o autor justifica que mesmo ndo ocorrendo
diferenca significativa os alunos da zona rural realizam mais vezes esta refeicdo na semana pois
possuem a presenca da familia mais constante, sendo que em geral no rural o habito de realizar
as refeicdes com a familia € muito comum, o que dificultaria a omissdo de qualquer refeicédo
pelo escolar, este achado contradiz o encontrado no presente estudo.*?

Silva et al.,"*expde que familias residentes em comunidades rurais possuem maior
prevaléncia de inseguranca alimentar, sabendo-se que este é a falta de acesso a alimentos
regular e permanente em quantidade e qualidade suficientes, o autor refere que familias
residentes na zona rural normalmente ndo possuem renda fixa, e que 0s niveis econdémicos
apresentam relacdo independente com a prevaléncia de inseguranca alimentar, reforcando que
guanto menor o nivel econémico, maior a prevaléncia deste.

A alimentacdo se destaca como um dos mais importantes fatores existentes que
influenciam no desenvolvimento das criancas. As caracteristicas e 0 modo de comer através das
dimens6es culturais e sociais, influenciam na satde e o bem estar dos individuos. Conforme o
Guia Alimentar Para a Populagdo Brasileira 14, pertencente ao Ministério da Salde, destacou
que “a ingestao de nutrientes, propiciada pela alimentacdo, € essencial para a boa satude”.

A escolha dos alimentos que compde a mesa da populacéo brasileira deve ser variada,
os alimentos séo divididos em grupos de acordo com o Guia Alimentar Para a Populagéo
Brasileiral®, estes grupos sio divididos em alimentos In natura ou minimamente processados,
onde os alimentos sdo obtidos diretamente das plantas ou animais e ndo passam por
processamentos ou adicdo de ingredientes exemplos destes séo o feijao, as frutas e o arroz, este
grupo deve compor a maior parte da alimentacdo da populacao brasileira, pois séo alimentos

mais completos em nutrientes. Além disso, temos a categoria dos alimentos processados, estes
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devem ser consumidos moderadamente, s@o aqueles onde ocorre a adi¢cdo de ingredientes como
sal, acUcar, vinagre entre outros, em alimentos in natura, exemplo destes alimentos sdo 0s
queijos, conservas e paes. O Grupo dos ultra processados deve ser evitado, neste estdo alimentos
como biscoitos recheados, embutidos e refrigerantes, sdo alimentos que passaram por diversas
etapas de processamento e adicdo de ingredientes, que muitas vezes sdo de uso apenas
industrial.

Nesta pesquisa identificou-se que na area urbana existe um consumo inferior de legumes
e verduras, bem como de frutas. J& o consumo de alimentos industrializados como salgadinhos,
hambdrgueres e biscoitos recheados mostraram-se bem elevados quando comparados a zona
rural, apresentando o ultimo alimento uma diferenca significativa de consumo entre as regides.

Em uma pesquisa desenvolvida por Valenga®®, a escolha e a qualidade do consumo
alimentar foram avaliadas e observou-se que na area rural existe um maior consumo de frutas,
legumes e verduras, e um menor consumo de hamburgueres e embutidos quando comparados
com a area urbana, porém os dados ndo apresentaram uma diferenca significativa. Tal fato pode
justificar-se pois 0 homem associa a ruralidade com o passado, mantendo assim uma Vvisao
positiva de uma alimentagdo mais natural e basica, muitas vezes pelo acesso a agricultura,
enquanto na zona urbana encontra-se um acesso mais facilitado para alimentos processados e
ultra processados.

Dados do IBGE’, mostram que a prevaléncia do consumo de alimentos considerados in
natura foram maiores na zona rural, exemplo destes o arroz teve um consumo de 84,1% na zona
rural, enquanto 83,5% na zona urbana, o feijdo mostrou uma prevaléncia de 73% e 71,8%
respectivamente, a magca teve um percentual de consumo de 7,7% na zona rural e 3,1% na zona
urbana, o consumo de carnes mostrou-se significativamente maior na zona rural, sendo carne
bovina 49,7% na zona rural e 43,7% na zona urbana, e aves 27,8% e 23,2% respectivamente.

O consumo de alimentos processados e ultra processados, mostrou-se maior na area urbana
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apresentando a prevaléncia de 23% do consumo de refrigerantes na zona rural e 24,8% na zona
urbana, e para biscoitos doces encontrou-se 8,8% na zona rural enquanto 10% na zona urbana,
este achado condiz com o encontrado no presente estudo, porém quando fala-se de embutidos
a prevaléncia de consumo alimentar mostra-se maior na zona rural, e se opGe ao 0 presente
estudo, a prevaléncia do consumo de salsichas é de 3,3% na zona rural, enquanto 2% na zona
urbana, j& o presunto encontra-se com prevaléncia de 4,3% e 1,1% respectivamente,
corroborando com os achados desta pesquisa.

O habito alimentar do brasileiro vai se redefinindo através do surgimento da industria
de alimentos, que é marcada pelo consumo excessivo de produtos processados, em relacao aos
produtos regionais com tradi¢do cultural, principalmente onde encontra-se a venda de lanches
mais atrativos, os conhecidos fast food, faz com que o surgimento e o agravamento das
patologias como desnutricdo, dislipidemias e a obesidade estejam intimamente ligadas as
mudancas alimentares. Cabe nesse viés, ao nutricionista desenvolver estratégias de educacédo
nutricional com o intuito de fortalecer habitos alimentares que sejam considerados saudaveis e
promovam melhorias na sadde e na qualidade de vida da populagdo.®

E crescente a divulgacdo nas midias de uma possivel relacéo entre as escolhas cotidianas
de consumo alimentar e a perspectiva de melhoria da condicéo nutricional individual relativa
ao peso corporal. Essa visdo esta geralmente associada a recomendac6es para a adocdo de estilo
de vida saudavel, estruturado por praticas corporais dirigidas a otimizacdo do gasto energético
e & manutencéo das capacidades e habilidades vitais.!’

Nesta visdo, realizou-se uma avaliagdo e comparagdo entre o0s habitos alimentares e 0
estado nutricional de cada uma das zonas estudadas. Identificou-se que a maioria dos alunos
apresentam estado nutricional dentro da normalidade para a idade e ndo apresentam diferenca

entre as regides onde vivem.
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Os dados mostram que apesar da normalidade no estado nutricional, 39% dos alunos
apresentam sobrepeso, 0 que pode evoluir para obesidade com a permanéncia de habitos
alimentares inadequados e sem orientacdo. Estudo de Nunes et al.,'8 realizado em Santa Cruz
do Sul — RS, comparou o estado nutricional de 257 escolares de zona rural e urbana, mostrou
resultados contrarios deste, identificando que 30,1% dos escolares da zona urbana estavam com
excesso de peso, enquanto 25,8% na zona rural. J& um estudo realizado em Minas Gerais por
Polla e Scherer!®, mostrou uma prevaléncia de 8,9% de sobrepeso e 3% de obesidade em alunos
da zona urbana.

A questdo da obesidade e do sobrepeso é de extrema relevancia e preocupacao, pois, 0
excesso de peso em criancgas e adolescentes justifica-se pelo fato de que o peso nesta faixa etaria
sera determinante para que a obesidade permaneca na vida adulta.?’

Nessa perspectiva, estudos realizados com australianos, em relacdo a incidéncia da
obesidade infantil e seu aumento progressivo, demonstram que as criangas obesas sdo as que
mais apresentam fatores de risco para doencas vasculares encefélicas, como pressao arterial
elevada, baixos niveis lipoproteinas de alta densidade (HDL), altos niveis de lipoproteinas de
baixa densidade (LDL), colesterol total e diabetes mellitus.?°

Estudos tém mostrado que a familia € a primeira instituicdo responsavel pelo
desenvolvimento dos habitos alimentares corretos dos individuos que nela habitam, sendo
seguida da instituicdo escolar e também pela midia, que acabam exercendo uma influéncia
decisiva na formagao dos habitos alimentares e consumo alimentar das criangas e adolescentes.
Desta forma, a avaliacdo, a influéncia dos pais sobre o consumo e a escolha alimentar mostrou
que os pais desempenham influéncia e responsabilidade sobre a alimentacdo dos filhos,
principalmente na area urbana, onde existe uma rotina mais acelerada quando comparada com

a area rural .



28

Neste contexto percebe-se que as pessoas que vivem na area urbana mantém uma rotina
e um comportamento alimentar acelerado diferenciado da area rural, com o consumo de
industrializados mais acentuado, pela praticidade. Para Ribeiro; Galizoni; Melo; Lopes; Martins
e Pereira?!, a rotina mais intensa na cidade faz com que as criancas e adolescentes ndo saibam
como é feita a producéo dos gréaos utilizados para alimentacao, assim, muitos nao sabem o que
é um pe de feijdo, milho ou abdbora, muitos inclusive, nunca viram uma vaca na vida, e nem
sabem que a melancia, por exemplo, é produzida em uma arvore ou embaixo do chéo.

Em Minas Gerais foi realizado um estudo por parte do pesquisador Melo et al.,?* que
observou que grande parte dos pais das criancas que foram pesquisadas, consome diariamente
refrigerantes e doces. Ja na perspectiva de Costa; Giugliani?® os adultos realizam suas escolhas
alimentares, diferentemente das criancas, que acabam dependendo dos seus pais para realizar o
consumo de alimentos, o que gera um reflexo alimentar dentro do ambiente em que a crianca
ou adolescente reside.

De Mello; Morimoto; Patemez?* afirmaram que as maes sdo as responsaveis por
preparar o lanche dos escolares, chegando a um dado numérico de 86,54%. Ainda, Scapin;
Fiates? em seus estudos, demonstraram que 96,8% dos pais de escolares relataram que realizam
a compra dos alimentos a pedido de seus filhos(as), onde cerca de 79% afirmaram que isso
ocorria quase sempre, e por conseguinte, se percebeu que os filhos destes sdo os que sofrem de
excesso de peso. Ja cerca de 21% afirmou que raramente este pedido ocorria por parte dos
filhos(as) e assim, evidenciou-se que estes escolares ndo sofriam com 0 excesso de peso
presente nos demais. Dessa forma, os pais mencionaram que os alimentos que compravam 0
pedido dos filhos(as) eram de 18,4% bolachas recheadas e sem recheio, 14,4% eram de
salgadinho de pacote, 13,3% compravam chocolates, 11,5% frutas, 11,3% iogurte e a compra

de guloseimas (chicletes e balas) chegou acerca de 9,3%.
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Pesquisas vém sendo realizadas identificando que os habitos acerca da alimentacédo
podem influenciar no consumo de alimentos, e neste contexto, avaliou-se o uso de aparelhos
eletrénicos no momento das refeicdes e a influéncia na escolha dos alimentos. Observou-se que
a maioria dos alunos possui 0 habito de se alimentar utilizando algum aparelho eletronico,
porém nao se observou uma diferenca significativa entre as regides. Na area urbana este habito
€ mais prevalente.

Conforme o Guia alimentar da Populagio Brasileiral®, sdo abordadas trés orientacoes
bésicas para a realizacao de alimentacdo adequada, que sd@o, comer com regularidade e atencao,
comer em ambientes apropriados e comer em boa companhia.

As caracteristicas dos ambientes onde realiza-se as refei¢cdes influenciam na quantidade
de alimentos no qual ingere-se. Os cheiros, sons, iluminacdo, conforto, condi¢des de limpeza e
outras caracteristicas do local, influenciam e se tornam de grande importancia para o
desenvolvimento de habitos saudaveis. Um ambiente limpo, tranquilo e confortavel auxilia na
concentracdo durante as refeicdes, e dessa forma, os individuos acabam conseguindo comer
mais devagar, apreciando o alimento adequadamente e também acaba por ndo comer em
excesso.

O uso de aparelhos eletrdnicos sobre a mesa e os televisores ligados também devem ser
evitados, conforme informa o Guia alimentar da Populacdo Brasileiral, refeicdes que séo
realizadas em companhia evitam com que as pessoas queiram mexer em seus celulares ou
decidam prestar ateng@o no programa de televisao.

Santos et al.,?® verificou que a grande maioria das criancas fazem suas refeicdes
assistindo televisdo. A influéncia da midia no consumo alimentar estd associada ao elevado
numero de propagandas, nos horarios das principais refei¢gdes, com um incentivo ao consumo
de alimentos hipercaléricos, e pobres em qualidade nutricional. E muito importante que no

ambiente familiar se compartilhe parte das atividades ou todas as atividades que precedem e
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sucedem o consumo das refei¢des, incluindo o planejamento das mesmas. A participacdo da
familia nas atividades de planejamento, de adquirir, preparar e servir os alimentos torna o
convivio de entes queridos comum.4

As escolhas alimentares sdo processos complexos, influenciadas por fatores sociais,
bioldgicos, culturais e econdmicos. Dar-se-a destaque para o fator econémico, pois a renda
familiar entre as zonas estudas pode influenciar na hora da compra de alimentos industrializados
e de alimentos mais naturais. Dessa forma, a zona rural acaba aderindo a uma alimentacao
tradicional brasileira, apresentando um consumo maior de feijdo, arroz e leguminosas, como
destacou Bezerra et al.,?’.

Quando analisados dados de preferéncia alimentar, verificou-se que a area rural opta por
uma menor quantidade de alimentos industrializados, ricos em gorduras e conservantes, quando
comparados com a area urbana. Tal fato pode ser justificado pela falta de acesso. Nesse Viés,
as criancas e adolescentes em um estudo realizado por Lemos e Dallacosta?®, destacou que em
geral, estes reconhecem ndo possuir uma alimentacdo saudavel, pois eles optam por comer
menos salada e mais alimentos industrializados, pois preferem massas, macarronada, lasanha,
pizza, mas principalmente, preferem churrasco, optando ainda, por doces, chips e chocolates.

A facilidade encontrada por quem mora na zona urbana, se faz presente nas lanchonetes
que podem ser frequentadas todos os dias, pois elas fazem parte da nova geracdo, onde 0s
alimentos industrializados estdo sistematicamente presentes no cotidiano, ja que as propagandas
de televisdo e internet acabaram criando novos habitos de consumo na vida dos seres
humanos.?

Dessa forma, o consumo de alimentos industrializados no domicilio sdo considerados
altos na perspectiva de Pedraza et al.,?® pois os lanches industrializados consumidos pelos
escolares, sdo riscos em gorduras e agucares e ainda possuem um alto valor calérico. Essa

preferéncia constante por alimentos industrializados pode levar a uma formacéo de habitos
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inadequados, e conforme Aires et al.,*° isso acarreta uma influéncia comportamental de habitos

alimentares com desvio nutricional.

5 CONCLUSAO

Ante 0 exposto no presente estudo, identifica-se que a maioria dos alunos apresenta
estado nutricional de adequacdo, porém com muitos casos de sobrepeso que podem evoluir a
obesidade futuramente. Identificou-se que a preferéncia e o consumo alimentar na zona urbana
tem uma maior prevaléncia de alimentos industrializados, altamente caldricos e pobres em valor
nutricional, e baixo consumo de frutas, legumes e verduras quando comparados a zona rural.

Identificou-se que segundo os alunos, os pais tém grande influéncia dentro das suas
escolhas alimentares.

Por hora, entende-se necessario o desenvolvimento de politicas publicas que sejam
trabalhadas dentro do ambito escolar, formando um trindmio para trabalho em conjunto, ou
seja, escola, familia e os escolares, onde seria importante e necessario o desenvolvimento de
educacdo nutricional dessas trés esferas citadas, demonstrando para a familia e para os escolares
que uma alimentacao saudavel traz beneficios a longo prazo. E necessério de acdes de incentivo

aos escolares para que eles possam incluir em suas alimentac@es, habitos nutricionais saudaveis.
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Anexo 01: INSTRUCOES PARA COLABORADOS REVISTA CIENCIA E SAUDE
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INSTRUCOES PARA COLABORADORES

Ciéncia & Saude Coletiva publica debates, analises e resultados de investigacdes sobre um tema
especifico considerado relevante para a saude coletiva; e artigos de discussao e analise do estado da
arte da area 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 consolidagdo e promover
uma permanente atualizacdo das tendéncias de pensamento e das praticas na sadde coletiva, em
dialogo com a agenda contemporanea da Ciéncia & Tecnologia.

Politica de Acesso Aberto - Ciéncia & Saude Coletiva é publicado sob o modelo de acesso aberto
e €, portanto, livre para qualquer pessoa a ler e download, e para copiar e divulgar para fins
educacionais.

Orientagdes para organizagdo de nimeros tematicos

A marca da Revista Ciéncia & Saude Coletiva dentro da diversidade de Periddicos da &rea é o seu
foco temaético, segundo o propoésito da ABRASCO de promover, aprofundar e socializar discussfes
académicas e debates interpares sobre assuntos considerados importantes e relevantes,
acompanhando o desenvolvimento histérico da satde 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 satde 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 ja descritos.
Nessas duas primeiras modalidades, o Termo de Referéncia é avaliado em seu merito cientifico e
relevancia pelos Editores Associados da Revista.

* Por Chamada Publica anunciada na pagina da Revista, e sob a coordenagdo 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.
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* Por Organizagdo Interna dos proprios Editores-chefes, reunindo sob um titulo pertinente, artigos
de livre demanda, dentro dos critérios ja descritos.

O Termo de Referéncia deve conter: (1) titulo (ainda que provisorio) da proposta do nimero
tematico; (2) nome (ou os homes) do Editor Convidado; (3) justificativa resumida em um ou dois
paréagrafos sobre a proposta do ponto de vista dos objetivos, contexto, significado e relevancia para
a Salde 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 discussao do
assunto; (6) proposta de uma ou duas resenhas de livros que tratem do tema.

Por decisdo editorial 0 maximo de artigos assinados por um mesmo autor num namero tematico ndo
deve ultrapassar trés, seja como primeiro autor ou néo.

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

Recomendac0es para a submissédo 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 apresentacdo de artigos propostos para publicacdo em
revistas médicas”, da Comissao Internacional de Editores de Revistas Médicas, cuja versdo para o
portugués encontra-se publicada na Rev Port Clin Geral 1997; 14:159-174. O documento esta
disponivel em varios 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.

SecOes da publicacéo

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

Artigos Tematicos: devem trazer resultados de pesquisas de natureza empirica, experimental,
conceitual e de revisdes sobre o assunto em pauta. Os textos de pesquisa ndo deverao ultrapassar 0s
40.000 caracteres.
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maximo de 40.000 caracteres com espaco, resultarem de pesquisa e apresentarem analises e
avaliacdes de tendéncias tedrico-metodoldgicas e conceituais da area.

Apresentacdo de manuscritos
Nao ha taxas e encargos da submissao

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. Ndo
serdo aceitas notas de pé-de-pégina ou no final dos artigos.

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

3. Os artigos publicados serdo de propriedade da revista C&SC, ficando proibida a reproducéo total
ou parcial em qualquer meio de divulgacéo, impressa ou eletronica, sem a previa autoriza¢ao dos
editores-chefes da Revista. A publicacdo secundaria deve indicar a fonte da publicac&o original.

4. Os artigos submetidos a C&SC ndo podem ser propostos simultaneamente para outros periodicos.
5. As questdes éticas referentes as publicacdes de pesquisa com seres humanos sdo de inteira
responsabilidade dos autores e devem estar em conformidade com os principios contidos na

6. Os artigos devem ser encaminhados com as autorizagdes para reproduzir material publicado
anteriormente, para usar ilustragdes que possam identificar pessoas e para transferir direitos de autor
e outros documentos.

7. Os conceitos e opinides expressos nos artigos, bem como a exatiddo e a procedéncia das citacoes
sdo de exclusiva responsabilidade dos autores.

8. Os textos s@o em geral (mas ndo necessariamente) divididos em se¢es com os titulos Introducéo,
Métodos, Resultados e Discussao, as vezes, sendo necessaria a inclusdo de subtitulos em algumas
secdes. Os titulos e subtitulos das se¢des ndo devem estar organizados com numeragédo progressiva,
mas com recursos graficos (caixa alta, recuo na margem etc.).

9. O titulo deve ter 120 caracteres com espaco e 0 resumo/abstract, com no maximo 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 atencdo para a importancia da clareza e objetividade na
redacdo do resumo, que certamente contribuira no interesse do leitor pelo artigo, e das palavras-
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chave, que auxiliardo a indexacdo multipla do artigo. As palavraschaves 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 qualificagdo como autor
deve pressupor: a) a concepcao e o delineamento ou a analise e interpretacdo dos dados, b) redagéo
do artigo ou a sua revisdo critica, e c) aprovacao da versao a ser publicada.

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

3. Em nenhum arquivo inserido, devera constar identificacdo de autores do manuscrito.

1. O material ilustrativo da revista C&SC compreende tabela (elementos demonstrativos como
numeros, medidas, percentagens, etc.), quadro (elementos demonstrativos com informacoes
textuais), gréaficos (demonstracdo esquematica de um fato e suas variacdes), figura (demonstracao
esquematica de informagdes por meio de mapas, diagramas, fluxogramas, como também por meio
de desenhos ou fotografias). Vale lembrar que a revista € impressa em apenas uma cor, o preto, e
caso o material ilustrativo seja colorido, ser& 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 sistematizacao de areas especificas do campo tematico.

Nesse caso 0s autores devem negociar com os editores-chefes.

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 ilustragcdes devem ser citadas no texto.

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

5. Os graficos 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 o) formato
llustrator ou Corel Draw com uma copia em pdf. Estes formatos conservam a informacé&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 séo formatos de imagem e nédo
conservam sua informacao vetorial, o que prejudica a qualidade do resultado. Se usar o formato
TIFF ou BMP, salvar na maior resolucéo (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
ilustracbes no meio digital, o material original deve ser mandado em boas condi¢des para
reproducao.

7. Os autores que utilizam escalas em seus trabalhos devem informar explicitamente na carta de
submissdo de seus artigos, se elas sdo de dominio publico ou se tém permissao para 0 uso.

Agradecimentos

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

2. Os autores sdo responsaveis pela obtencdo de autorizagdo escrita das pessoas nomeadas nos
agradecimentos, dado que os leitores podem inferir que tais pessoas subscrevem os dados e as
conclusdes.
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3. O agradecimento ao apoio técnico deve estar em paragrafo diferente dos outros tipos de
contribuigo.

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
altima referéncia citada no texto.

3. As referéncias citadas devem ser listadas ao final do artigo, em ordem numeérica, seguindo as
normas gerais dos Requisitos uniformes para manuscritos apresentados a periddicos biomédicos
(http://www.nlm.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 publicacéo.
Exemplos de como citar referéncias

Artigos em periodicos

1. Artigo padrdo (incluir todos os autores)

Pelegrini MLM, Castro JD, Drachler ML. Equidade na alocacdo 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- Filho
EC. Utilizacdo de drogas veterinarias, agrotoxicos e afins em ambientes hidricos: demandas,
regulamentacdo e consideracdes sobre riscos a saide humana e ambiental. Cien Saude Colet 2005;
10(2):483-491.

2. Instituicdo como autor
The Cardiac Society of Australia and New Zealand. Clinical exercise stress testing. Safety and
performance guidelines. Med J Aust 1996; 164(5):282-284

3. Sem indicagéo de autoria
Cancer in South Africa [editorial]. S Afr Med J 1994, 84:15.
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4. Numero com suplemento
Duarte MFS. Maturagcdo fisica: uma revisdo de literatura, com especial atencdo a crianca brasileira.
Cad Saude Publica 1993; 9(Supl. 1):71-84.

5. Indicagdo do tipo de texto, se necessario
Enzensberger W, Fischer PA. Metronome in Parkinson’s disease [carta]. Lancet 1996; 347:1337.

Livros e outras monografias

6. Individuo como autor

Cecchetto FR. Violéncia, cultura e poder. Rio de Janeiro: FGV; 2004.

Minayo MCS. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde. 8 Edicdo. Sdo Paulo,
Rio de Janeiro: Hucitec, Abrasco; 2004.

7. Organizador ou compilador como autor
Bosi MLM, Mercado FJ, organizadores. Pesquisa qualitativa de servicos de saude. Petropolis:
Vozes; 2004.

8. Instituicdo como autor
Instituto Brasileiro do Meio Ambiente e dos Recursos Naturais Renovaveis (IBAMA). Controle de
plantas aquéticas por meio de agrotoxicos e afins. Brasilia: DILIQ/IBAMA,; 2001.

9. Capitulo de livro

Sarcinelli PN. A exposi¢cdo de criangas e adolescentes a agrotoxicos. In: Peres F, Moreira JC,
organizadores. E veneno ou é remédio. Agrotdxicos, salde e ambiente. Rio de Janeiro: Fiocruz;
2003. p. 43-58.

10. Resumo em Anais de congressos

Kimura J, Shibasaki H, organizadores. Recent advances in clinical neurophysiology. Proceedings
of the 10th International Congress of EMG and Clinical Neurophysiology; 1995 Oct 15-19; Kyoto,
Japan. Amsterdam: Elsevier; 1996.

11. Trabalhos completos publicados em eventos cientificos
Coates V, Correa MM. Caracteristicas de 462 adolescentes gravidas em Sao Paulo. In: Anais do V
Congresso Brasileiro de adolescéncia; 1993; Belo Horizonte. p. 581-582.

12. Dissertagéo e tese
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Carvalho GCM. O financiamento publico federal do Sistema Unico de Satide 1988-2001 [tese]. S&o
Paulo: Faculdade de Saude Pablica; 2002.

Gomes WA. Adolescéncia, desenvolvimento puberal e sexualidade: nivel de informacdo de
adolescentes e professores das escolas municipais de Feira de Santana — BA [dissertacdo]. Feira de
Santana (BA): Universidade Estadual de Feira de Santana; 2001.

Outros trabalhos publicados

13. Artigo de jornal

Novas técnicas de reproducdo assistida possibilitam a maternidade apds os 40 anos. Jornal do
Brasil; 2004 Jan 31; p. 12

Lee G. Hospitalizations tied to ozone pollution: study estimates 50,000 admissions annually. The
Washington Post 1996 Jun 21; Sect. A:3 (col. 5).

14. Material audiovisual
HIV+/AIDS: the facts and the future [videocassette]. St. Louis (MO): Mosby-Year Book; 1995.

15. Documentos legais

Brasil. Lei n° 8.080 de 19 de Setembro de 1990. Dispfe sobre as condigdes para a promogéo,
protecédo e recuperagdo da saude, a organizacdo e o funcionamento dos servicos correspondentes e
da outras providéncias. Diario Oficial da Unido 1990; 19 set.

Material no prelo ou ndo publicado

Leshner Al. Molecular mechanisms of cocaine addiction. N Engl J Med. In press 1996.
Cronemberg S, Santos DVV, Ramos LFF, Oliveira ACM, Maestrini HA, Calixto N.
Trabeculectomia com mitomicina C em pacientes com glaucoma congénito refratario. Arq Bras
Oftalmol. No prelo 2004.

Material eletronico

16. Artigo em formato eletronico

Morse SS. Factors in the emergence of infectious diseases. Emerg Infect Dis [serial on the Internet]
1995 Jan-Mar  [cited 1996 Jun  5];1(1):[about 24 p.]. Available  from:
http://www.cdc.gov/ncidod/EID/eid.htm

Lucena AR, Velasco e Cruz AA, Cavalcante R. Estudo epidemioldgico do tracoma em comunidade
da Chapada do Araripe — PE — Brasil. Arq Bras Oftalmol [periodico na Internet].
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nexo 02 - FORMULARIO DO SISVAN

e
N
k ,‘"-‘Mmrn—t % w®
x Vocé tem costume de realizar as refeicoes assistindo TV, mexendo no computador e/ou celular? O Sim O Nao O Né&o Sabe
g & | Quais refeicdes vocé faz ao longo do dia? (]café damanha [ |Lanche damanhd [ JAmoco [ JLanchedatarde [ JJantar [ ]Ceia
E 8 8 Ontem vocé consumit;:
e é 8| Feido Osim (Nao ()Néo Sabe
% o w | Frutas Frescas (ndo considerar suco de frutas) Osim  (ONao ()Néo Sabe
w e = = =
; ; u Verduras e/ou legumes (né@o considerar batata, mandioca, aipim, macaxeira, cara e inhame) O Sim O Néo O Né&o Sabe
m} z 2 =
8 8 fz_z Hamburguer e/ou embutidos (presunto, mortadela, salame, linguica, salsicha) O Sim O Nao O Néo Sabe
oY m Bebidas adocadas (refrigerante, suco de caixinha, suco em po, agua de coco de caixinha, xaropes de guarana/groselha, . = "
§> 8 O | suco de fruta com adicéo de acticar) QOsSim  (OQNéo  (QNéo Sabe
<< Macarréo instantaneo, salgadinhos de pacote ou biscoitos salgados O Sim O Nao O Né&o Sabe
[
\0 Biscoito recheado, doces ou guloseimas (balas, pirulitos, chiclete, caramelo, gelatina) O Sim O Nao O Né&o Sabe )

Sisvan, 2015



Anexo 03: CURVAS OMS

Estatura por idade MENINOS

Dos 5 aos 19 anos (percentis)
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da Satde VERNO FLOERAL

Estatura (cm)

1 12 13 14 5
Idade (meses completos e anos)

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://iwww.who.int/growthref/en/)

Estatura por idade MENINAS

Dos 5 aos 19 anos (percentis)

Estatura (cm)

3 300 ) > 0.8
10 " 12 13 4

Idade (meses completos e anos)

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 vears, 2007 (http:/fiwww.who.int/qrowthref/en/)




44

IMC por idade MENINOS -

da Sabde IIGVIII‘O reoTRAL

Dos 5 aos 19 anos (percentis)

IMC (kg/m?)

Idade (meses completos e anos)

Fonte: WHO Growht reference data for 5-19 years, 2007 (http://www.who.int/growthref/en/)

IMC por idade MENINAS wswo IRETENL
da Saade

Dos 5 aos 19 anos (percentis) SoUtaNo reDLRAL

NE,
D
0
O X
=

10 " 12 13 4
Idade (meses completos e anos)
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Anexo 04: CLASSIFICACAO DAS CURVAS DA OMS:

Pontos de corte de IMC por idade para criangas (5 a 10 anos).
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VALORES CRITICOS DIAGNOSTICO NUTRICIONAL
< Percentil 0,1 < Escore-z -3 Magreza acentuada
> Percentil 0,1l e < > Escore-z-3 e < M
Percentil 3 Escore-z -2 grees
> Percentil 3 e < > Escore-z-2e < f
Percentil 85 Escore-z + | £ 22
> Percentil85 e < > Escore-z + |l e < Sob
Percentil 97 Escore-z +2 s s
> Percentil 97 e < > Escore-z +2e < :
Percentil 99,9 Escore-z 43 Obesidada
> Percentil 99,9 > Escore-z +3 Obesidade grave

e Pontos de corte de estatura por idade para criangas (5 a 10 anos).

VALORES CRITICOS

DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

< Percentil 0,1

< Escore-z -3

Muito baixa estatura para a idade

> Percentil 0,1 e <
Percentil 3

> Escore-z-3e <
Escore-z -2

Baixa estatura para a idade

> Percentil 3

> Escore-z -2

Estatura adequada para a idade

e Pontos de corte de IMC-para-idade (estabelecidos para adolescentes).

VALORES CRITICOS

DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

< Percentil 0,1 < Escore-z -3 Magreza acentuada
2 Percentil 0,1 & 2 Escore-z -3 & Magreza
< Percentil 3 < Escore-z -2 %
> Percentil 3 e < > Escore-z -2 e .
Percentil 85 < Escore-z + | E -
> Percentil 85 e = Escore-z +1 e Sobrepeso
< Percentil 97 < Escore-z +2 rep
= Percentil 97 & > Escore-z +2 e .
< Percentil 99,9 < Escore-z +3 D
> Percentil 99,9 > Escore-z +3 Obesidade grave

e Pontos de corte de estatura-para-idade (estabelecidos para adolescentes)

VALORES CRITICOS

DIAGNOSTICO NUTRICIONAL

< Percentil 0,1

< Escore-z -3

Muito baixa estatura para a idade

* Percentil 0,1 e
< Percentil 3

> Escore-z -3 &
< Escore-z -2

Baixa estatura para a idade

= Percentil 3

> Escore-z -2

Estatura adequada para a idade




Apéndice 01: QUESTIONARIO BASICO

Datadaentrevista:. [/ [
Entrevistador (a):
Zona: () Rural () Urbana
Nome:
Endereco:
Data de nascimento: / / Idade:

Sexo: () Feminino ( ) Masculino

Cor/raga: (1) Branco (2) Preto (3) Amarelo (4) Pardo (5) Indigena  Série:
Com que mora: (1) Com os pais (2) Com 0s av0s

Telefone:

Escola:

(3) Comirmaos (4) Outros quem:

Série:

Vocé realiza atividades fisicas: ( ) Sim () Nao

Quais:

O que vocé mais faz durante o dia para se divertir:

() Assistir televisdo ( ) Jogar video game, computador

Brincadeira

derua () Outros

Dados familiares:

Quantas pessoas residem com vocé:

Seus pais trabalham fora? ( ) sim ( )N&o Se sim, quem: ( )pai ( )mé&e ( )ambos

Questdes alimentares:

Quem faz as refei¢Bes da sua casa? ( ) mae/pai ( )Empregada/diarista ( ) outro
Quem vai ao supermercado na sua casa? ( ) mae/pai ( )Empregada/diarista ( ) outro

Sua escolha alimentar é influenciada por alguém? () sim ( ) ndo Se sim, Quem?

Vocé leva lanche para a escola? ( )sim ( )N&o

Se sim, quem escolhe seu lanche? ( )VVocé ( ) Seus pais/responsaveis.

AVALIACAO NUTRICIONAL

Peso: Altura: IMC:

() Jogar futebol/Vélei

Classificacéo estatura/idade:

Classificacdo IMC/idade:
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Apéndice 02: LISTA DE FRUTAS EM MINIATURAS

ENTREVISTADOR (A):

ENTREVISTADO:

ALIMENTO

SIM

Frutas:

Banana

Maca

Laranja

Mamao

Verduras e legumes:

Alface (folhosos)

Cenoura

Beterraba

Tomate

Feijdo

Cereais e tubérculos:

Arroz

Batata

Macarrdo

Pao

Gorduras:

Oleo vegetal

Margarina

Maionese

Batata frita (frituras)

Carnes e derivados:

Carnes

Ovos

Leite

Queijo

Embutidos:

Mortadela/presunto

Salsicha

Bife empanado (nuggets)

Industrializados:

Hamburguer/xis

Biscoito
recheado/salgadinho

Suco em po/refrigerante

Bala/goma de
mascar/pirulito

Chocolate (barra ou em pd)
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Apéndice 3: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O seu filho (a) esta sendo convidado (a) para participar como voluntario (a) da pesquisa
intitulada Relagdo do Estado Nutricional e a preferéncia Alimentar de Escolares da Zona
Rural comparados com a Zona Urbana de Itaqui/ RS, que tem por objetivo descrever e
comparar o estado nutricional e a preferéncia alimentar entre escolares da zona rural e urbana
na cidade de Itaqui/RS. O tem escolhido para a presente pesquisa justifica-se pelo pouco
namero de trabalhos realizados sobre o assunto e pela importancia da alimentacdo na infancia.
Por meio deste documento e a qualquer hora, o senhor (a) podera solicitar esclarecimentos
adicionais sobre o estudo a qualquer aspecto que desejar, pessoalmente com o entrevistador (a)
ou pelo telefone com a pesquisadora responsavel, podendo ligar a cobrar para o nimero (55)
999690707 (Prof? Fabiana Copés). Também podera retirar o seu consentimento ou interromper
a participacao do seu filho (a) a qualquer momento, sem sofrer qualquer tipo de penalidade ou
prejuizo.

Apds ser esclarecido (a) sobre as informac@es a seguir, no caso do senhor (a) permitir que seu
filho (a) faga parte do estudo, assine ao final deste documento, em duas vias, uma que ficara
com o senhor(a), outra com os pesquisadores.

Para participar da pesquisa, serd necessario que seu filho (a) responda a um questionario
composto de perguntas que abordam aspectos gerais (nome, idade, série, data de nascimento...)
consumo e preferéncias alimentares. Por fim realizaremos a aferi¢do de peso e altura de seu
filho (a). A coleta desses dados sera individualmente para evitar constrangimentos.

Para participar deste estudo, o seu filho (a) ndo ter4& nenhum custo, nem recebera
qualquer vantagem financeira. As pesquisadoras garantem que seu filho (a) tera seu nome e sua
identidade mantidos em sigilo e que nenhum dado sobre sua pessoa ou sua familia sera
divulgado. Os dados sobre a pesquisa serdo armazenados pelas pesquisadoras responsaveis e 0s
resultados poderdo ser divulgados em relatérios e publicacdes cientificas.

Eu,

(nome completo), fui informado (a) dos objetivos da pesquisa e dos métodos que serdo
utilizados de maneira clara e detalhada. Estou ciente de que em qualquer momento poderei
solicitar novas informagdes e/ou retirar meu consentimento, se assim desejar. Também fui
esclarecido sobre a garantia de meu filho (a) ndo sera identificado quando a divulgacdo dos
resultados e que as informacdes obtidas serdo utilizadas apenas para fins cientificos vinculados
ao presente projeto de pesquisa. Sendo assim, livremente, permito que meu filho
@ (nome completo) participe da pesquisa “Estado
Nutricional e a preferéncia Alimentar de Escolares da Zona Rural comparados com a
Zona Urbana de Itaqui/ RS”.

Assinatura do Participante Assinatura do Pesquisador

Itaqui/RS de de
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Apéndice 04: CARTA AOS PAIS

Prezados pais,

Sou aluna do curso de graduacdo em Nutricdo da Universidade Federal do Pampa —
UNIPAMPA, campus Itaqui/RS, e informo-lhes que desenvolvo uma investigacdo denominada
“Estado Nutricional e a preferéncia Alimentar de Escolares da Zona Rural comparados com a
Zona Urbana de Itaqui/ RS”, realizada com alunos do ensino fundamental de escolas do
municipio, em zona rural e urbana de Itaqui/RS.

Para realizacdo do estudo € necessario que o0 aluno responda a questionarios referentes
& dados basicos e a sua alimentacdo que sera aplicado pela pesquisadora ou colaboradores, na
prépria escola onde seu filho estuda, além disso, seu filho ira ser pesado e medido.

A autorizacdo assinada deve ser devolvida para que seu/sua filho(a) possa participar do

estudo.

Agradecemos a atengdo e compreensao.

Itaqui/RS, de de 2017

Atenciosamente

Luana Cadaval Bordin
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Apéndice 05: TERMO DE ASSENTIMENTO

unipampa 4 A=
Universidade Federal do Pampa TERMO DE ASSENTI MENTO

Vocé esta sendo convidado (a) a participar como voluntario (a) da pesquisa intitulada, ”Estado
Nutricional e a preferéncia Alimentar de Escolares da Zona Rural comparados com a Zona
Urbana de Itaqui/ RS, que tem por objetivo descrever e comparar o estado nutricional e a preferéncia
alimentar entre escolares da zona rural e urbana na cidade de Itaqui/RS. Por meio deste documento e a
qualquer hora, vocé podera solicitar esclarecimentos adicionais sobre o estudo a qualquer aspecto que
desejar, pessoalmente com o entrevistador (a) ou pelo telefone com a pesquisadora responsavel, podendo
ligar a cobrar para o nimero (55) 999690707 (Prof? Fabiana Copés). Também podera interromper a sua
participacdo a qualquer momento, sem sofrer qualquer tipo de penalidade ou prejuizo.

No caso de vocé aceitar fazer parte do estudo, assine ao final deste documento, em duas vias,
uma que ficard com vocé, outra com os pesquisadores.

Para participar da pesquisa, sera necessario que vocé responda a um questionario composto de
perguntas que abordam aspectos gerais (nome, idade, série, data de nascimento...) consumo e
preferéncias alimentares. Por fim realizaremos a aferi¢do de peso e altura. A coleta desses dados sera
individualmente para evitar constrangimentos.

Para participar deste estudo, vocé ndo terd nenhum custo, nem receberd qualquer vantagem
financeira. As pesquisadoras garantem que vocé tera seu nome e sua identidade mantidos em sigilo que
nenhum dado sobre sua pessoa ou sua familia serd divulgado. Os dados sobre a pesquisa serdo
armazenados pelas pesquisadoras responsaveis e os resultados poderdo ser divulgados em relatérios e
publicaces cientificas.

Eu, , fui informado (a) dos objetivos do
presente estudo de maneira clara e detalhada e esclareci minhas ddvidas. Sei que a qualquer momento
poderei solicitar novas informagdes e o meu responsavel poderad modificar a decisdo de participar se
assim o desejar. Tendo o consentimento do meu responsavel ja assinado, declaro que concordo em
participar desse estudo. Recebi uma cdpia deste termo assentimento e me foi dada a oportunidade de ler
e esclarecer as minhas davidas.

Assinatura do Pesquisador Assinatura do Participante

Itaqui, de de 2017.




